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SINOPSIS

El presente Trabajo Instrumental de Grado (TIG) intitulado ‘“Sistema web para la
administracion del servicio de salud odontoldgica.”, describe el desarrollo de un sistema
constituido por un aplicativo Web que permite a las instituciones proveedoras del Area Salud
Odontologica gestionar distintos tramites en forma virtual y acceder a informacién de
utilidad, y que permite a las instituciones odontolégicas y a las aseguradoras tener una
completa y correcta gestion de sus recursos utilizados por los pacientes, que le permita
disminuir los tiempos de respuesta y garantizar que se cumplan todas las condiciones del
servicio con todos sus pacientes y doctores asociados. Asi mismo, permite a los analistas de
las aseguradoras gestionar el pago de los servicios prestados por los odontdlogos de una
manera sencilla y eficiente.

El desarrollo del sistema fue llevado a cabo con una metodologia agil denominada
RAD (Rapid Application Development). Su eleccion se debe a que tanto sus
caracteristicas como sus fases la hacen ideal para la ejecucion del presente TIG. La
metodologia se basa en la division del proyecto en mdédulos para ser entregados a
corto plazo y en iteraciones no mayores a tres semanas, con lo que se logra que el
sistema vaya creciendo iterativamente con el desarrollo y entrega de cada médulo.
Este sistema se compone principalmente por 11 médulos con los que se cumple con los
objetivos planteados del sistema, cada uno de estos médulos detallado y descrito a lo largo de
este documento.

Ademas, se deja implementada una arquitectura tecnologica que permite el crecimiento
del sistema, no sélo se limita a los médulos desarrollados, sino que puede seguir creciendo,

afiadiendo nuevos moédulos que puedan complementarlo.
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INTRODUCCION

El presente trabajo esta estructurado y descrito en seis capftulos: planteamiento del
problema, marco teérico, marco metodologico, desarrollo, resultados y un capitulo final de
conclusiones vy recomendaciones. Con cada uno de estos capitulos se espera llevar al lector
paso a paso al entendimiento de los objetivos y funcionamiento del sistema.

La forma en que un doctor lleva el historial clinico de sus pacientes puede ayudarlo a
ofrecer una mejor atencién a los mismos, es por esto que se identificé la oportunidad de
ofrecer un sistema odontol6égico que ayudara a los doctores y a sus asistentes a llevar el
control sistematizado de sus historias.

El sistema le permitira al doctor ver de forma inmediata y en un grafico toda la
historia de los tratamientos dentales que se le haya realizado al paciente. En dicho grafico se
trabajara con un cédigo de colores establecido para cada tratamiento, de tal forma que, en el
momento en que el doctor ingrese el nimero de cédula de su paciente, se cargue el grafico
con los dientes y sus respectivos colores, segin los tratamientos o intervenciones realizadas.
Lo anterior facilita el trabajo al doctor puesto que no tiene que empezar a leer toda la historia
para saber que se ha hecho en citas anteriores.

Otro punto en el que se observé posibilidad de mejora fue el del envio que realizan
los doctores o las instituciones en los que los mismos trabajan, de las solicitudes de pago a las
aseguradoras, el cual es un proceso tedioso para las dos partes puesto que implica el manejo
de papeleria y el transporte de la misma, y adicionalmente los analistas de las aseguradoras
deben cargar manualmente toda esa informacion en su sistema para asi poder empezar el
proceso de validacion de la data y proceder a autorizar o no los pagos.

Adicionalmente el transporte de dicha papelerfa implica un riesgo puesto que se
puede perder y generar retrasos en los pagos y con ello la inconformidad de los doctores

asociados con las aseguradoras.



Las aseguradoras se veran beneficiadas con la implementacion de este sistema porque
ayudara a evitar posibles fraudes por cobros indebidos en tratamientos o casos en los que se
pretenda cobrar varias veces el mismo trabajo realizado.

El uso de cualquier estrategia a través de la cual los participes de una actividad
pueden guiar el logro de sus objetivos con autonomia en el manejo de los recursos es
conocido como Autogestion, este es un concepto al que las empresas vienen dando mayor
importancia dia a dia.

Basados en estas necesidades de mejora de los procesos realizados por los
profesionales de la salud en el drea odontolégica se concibi6 la realizacion de este sistema
con el que se espera mejorar las condiciones de trabajo tanto de los doctores como de los
analistas de las aseguradoras, del mismo modo lograr una mejora en la atencién de los
pacientes asegurados.

El sistema se compone de once médulos descritos a continuacion:

Maddulo de pacientes: permite llevar el control de los pacientes que podran usar el servicio
de salud odontoldgica de la institucion, permitiendo agregar nuevos pacientes, modificarlos o
eliminarlos.

Moddulo de doctores: permite administrar los diferentes doctores de la institucion,
permitiendo agregar nuevos Doctores, modificartos o eliminarlos.

Moddulo de tratamiento: permite llevar el control de los tratamientos realizados al paciente,
indicando descripcion, el comienzo y fin de cada uno, controlando la cobertura méaxima
establecida que puede usar cada paciente por cada tratamiento durante la cobertura
proporcionada por el contrato, esto en el caso de pacientes referidos por aseguradoras,
permitiendo agregar nuevos tratamientos, modificarlos o eliminarlos. Podra ver graficamente
todo lo que se le ha realizado al paciente a través de un grafico manipulable, en el que podré

marcar en cada diente segin un codigo de colores el tratamiento realizado.



Modulo de enfermedades: permite administrar las diferentes enfermedades y/o alergias que
pueda tener el paciente. Cuenta con una sub-clasificacion de enfermedades y permite agregar,
modificar y eliminar segin corresponda.

Moddulo de contratos: permite llevar el control de los contratos de servicio firmados por la
institucién, indicando el comienzo y fin de cada contrato. Este médulo contiene contratos con
las aseguradoras y contratos directos con los pacientes, permitiendo de manera eficiente y
sencilla agregar nuevos contratos, modificarlos o eliminarlos.

Moédulo de pagos: permite llevar el control de los pagos o abonos realizados por el paciente
o la aseguradora correspondiente, pueden ser creados, modificados o anulados segin
corresponda. En cuanto a los abonos, se puede escoger a cual tratamiento se realizara dicho
abono en caso de que tenga pendientes varios pagos.

Médulo de aseguradoras: permite llevar el control de las aseguradoras que tienen contrato
vigente con la institucion. El mismo controla que no se pueda exceder de los montos
establecidos por tipo de tratamiento y ejerce la comunicacion con las mismas, enviando toda
la informacion necesaria para que las aseguradoras vean que tratamientos fueron realizados y
ejecute los pagos. Este médulo ayuda a prevenir fraudes ya que con las formas manuales es
mas dificil controlar si ya se hizo un tratamiento o no a un determinado diente.

Moédulo de citas: permite administrar las citas solicitadas por los pacientes y luego de
ejecutada la misma genera la solicitud de pago para la aseguradora o el paciente segin
corresponda. Permite las operaciones basicas generar, modificar o eliminar.

Moédulo de reportes: permite visualizar los diferentes reportes del sistema, con graficos de
barras o torta y mostrando los resultados de los mismos. Los reportes que posee el sistema
son los siguientes: Citas por rango de fecha, tratamientos por paciente, pacientes por
aseguradora, pagos realizados por tratamiento por cada paciente, contratos por paciente,
contratos por aseguradora, pagos realizados por rango de fecha, enfermedades mas

frecuentes.



Moédulo de usuarios: permite administrar los usuarios que podran usar el sistema,
permitiendo agregar, modificar y eliminar usuarios.

Médulo de roles: el modulo de seguridad, roles, permisos y gestion de usuarios de la
aplicacién web. El modulo de seguridad se encargara de asegurar la confidencialidad del
intercambio de datos asi como los niveles de visualizacion de los menus habilitados para los
distintos tipos de usuarios. El acceso a la aplicacion (autenticacion), la creacion de roles,
asignacion de permisos a los roles y la asignacién de dichos roles a los usuarios, gestionar el
registro, modificacion, consulta y eliminacion de los usuarios del sistema sera regido por este

mddulo.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Necesidades de la empresa

I.1 Declaraciéon de Oportunidad

Neo Solutions es una empresa joven e innovadora compuesta por profesionales
altamente calificados en diversas areas tecnologicas, cuya mision es “ser el socio
tecnolégico que permita el desarrollo e instalacion de aplicaciones a sus clientes
segun sus necesidades, a través de las 1ltimas tecnologias y sirviéndoles por encima
de sus expectativas”. Es por esto que se ha identificado la necesidad de desarrollar un

sistema web para la administracion del servicio de salud odontologica.

Actualmente algunos doctores o instituciones realizan la gestion y control de los
pacientes, de forma manual, desde la verificacion de la informacion, hasta las
intervenciones y tratamientos que se realizan y los tramites administrativos para
atender las solicitudes de los pacientes y los doctores. Existe la posibilidad como
consecuencia de esto, que se generen retrasos € inconvenientes al momento de
realizar todos los procesos y tramites administrativos, en especial con el pago que
deben realizar las aseguradoras a la institucion o al doctor por los servicios prestados
a sus asegurados, ya que en la actualidad en los casos en que se realiza de forma
manual, cada vez que se presenta un paciente a una cita, cada doctor o su asistente
llena una forma en la que se especifica el tratamiento realizado ese dia. Dichas formas
se clasifican y guardan y al final de semana deben ser enviadas con un mensajero a la
aseguradora correspondiente. Posteriormente, se debe esperar a que la aseguradora
verifique cada una de las formas y las clasifique por paciente para evaluar y realizar

la orden de pago.

Este manejo manual puede generar que los gastos del paciente se salgan de los
limites establecidos por la cobertura ofrecida por el servicio de salud odontolégica,
ademas también deja la posibilidad de generacidn de fraudes y errores, ya que no se
validan duplicados de facturas, ni si los médicos son familiares del paciente, entre

otros.



I.2 Solucion Propuesta

En consecuencia al tiempo que consumen los procesos manuales que intervienen
en el proceso actual de cobro y pago de servicios de los odontélogos, y la lentitud de
dicho proceso, se propone desarrollar un sistema basado en una aplicacién web para
cumplir con todas las solicitudes y requerimientos especificados por Neo Solutions
para la administracion de los recursos del servicio de salud odontologica.

La intencion de esta propuesta es garantizar una completa revision de todos los
procesos que intervienen en la forma de cobro y pago de los servicios prestados por
los odontdlogos a las diferentes aseguradoras, asi como de los procesos
administrativos de los consultorios y de este modo implementar el proceso de
gestion de cobro que disminuya los tiempos de pagos y que cumpla y respete todas
las condiciones del proceso que actualmente se ejecuta.

En Neo Solutions se ha decidido desarrollar una herramienta administrativa que le
permita a las instituciones odontoldgicas y a las aseguradoras tener una completa y
correcta gestion de sus recursos utilizados por los pacientes, y a su vez disminuya los
tiempos de respuesta y garantizar que se cumplan todas las condiciones del servicio
de todos sus pacientes y doctores asociados, la comunicacion entre los doctores y las
aseguradoras se realizara a través de un Web Service. Con este sistema el doctor
podrd ver todos los tratamientos que se le han realizado al paciente a través de un
grafico manipulable, en el que podrd marcar cada uno de estos tratamientos, en cada
pieza dental, seguin un codigo de colores preestablecido.

El sistema se dividird en los médulos: “pacientes”, “doctores™, “tratamientos”,
“enfermedades”, “contratos”, ‘“pagos”, “aseguradoras”, “citas”, “reportes”,

“usuarios” y “roles”; en varios de los cuales se realizard una integracion con las



aseguradoras, con la finalidad de generar las solicitudes de pago por concepto de
consultas, tratamientos, intervenciones quirirgicas y demas gastos generados por la
atencién prestada al paciente.

El sistema permitira Hevar la administracion total del consultorio o institucion a la
que pertenezca el doctor o doctores, podran tener control de citas, llevar el historial
de tratamientos realizados al paciente de manera grafica y detallada, y permitira
llevar control de los pagos o abonos realizados por concepto de servicios y/o
tratamientos prestados bien sea por parte del paciente o bien por parte de la
aseguradora.

En cuanto al pago por parte de las aseguradoras, se evitara el envio de solicitudes
fisicas de pago por parte de los doctores o las instituciones, ya que dichas solicitudes
se realizaran en linea y por esta misma via las aseguradoras enviaran respuesta de
las mismas. Con la esta interaccion en linea podran llevar control también del saldo
restante de la cobertura correspondiente a cada asegurado evitando fraudes y
posibles cobros injustificados.

Cada uno de los modulos que componen este aplicativo podra realizar las
operaciones basicas de ingresar, consultar, actualizar (en los casos que aplique) y
eliminar (también en los casos que aplique), ademas de las funcionalidades propias
de cada uno.

El sistema a desarrollar contempla el desarrollo de la interfaz del usuario, junto a
las validaciones de datos correspondientes, reglas de negocio, colecciones de datos e
integracion del sistema de gestion de cobro y pago para garantizar un proceso sin
papeles y controlado con el que se espera mejorar la eficiencia de los servicios

prestados. El sistema aportara los siguientes cambios:



Se espera generar mayor satisfaccion en los asegurados ya que facilitara la
atencion por parte de los doctores o instituciones odontologicas, evitando al
asegurado visitar las instalaciones de la empresa aseguradora en primera instancia
para poder acudir a solicitar la atencién.

Con el sistema se busca mejorar el flujo de informacion de procesos referentes al
cobro y pago de servicios prestados por parte de los doctores (odont6logos).

Se busca generar satisfaccion en las necesidades de los doctores (odont6logos) en
el tiempo que lo requieran ya que ellos mismos podrin autogestionar sus
peticiones de pagos.

Se busca generar satisfaccion al personal de las empresas aseguradoras,
encargado de registrar las peticiones de pago de los doctores o las instituciones,
ya que se automatizara el proceso de liquidacién y se disminuird la carga de
trabajo mediante la integracion de un Web Service, ya que no se tendra que
transcribir los datos de las peticiones, lo que se traduce en mejor operatividad
para la empresa aseguradora.

Se espera que el sistema contribuya a mejorar la atencion a los doctores por parte
de las aseguradoras, al poder ofrecer informacion en tiempo real de sus pagos
mediante la consulta de pagos.

Se espera que genere satisfaccion en las aseguradoras porque ayudara a evitar
fraudes, teniendo un control automatizado de los tratamientos realizados al

asegurado se evitara posibles cobros dobles por el mismo tratamiento.



1.3 Objetivo General
¢ Disefiar e implementar un sistema web para la administracion del servicio de

salud odontologica.

1.4 Objetivos Especificos

o Disefiar e implementar la base de datos del sistema.
¢ Disefiar e implementar el médulo de pacientes.

e Disefiar e implementar el médulo de doctores.

e Disefiar e implementar el modulo de tratamientos.
¢ Disefiar ¢ implementar el médulo de enfermedades.
¢ Disefiar e implementar el médulo de contratos.

e Disefiar e implementar el médulo de pagos.

® Disefiar ¢ implementar el médulo de aseguradoras.
¢ Disefiar e implementar el médulo de citas.

¢ Diseiiar e implementar el médulo de reportes.

¢ Disefiar e implementar el médulo de usuarios.

¢ Disefiar e implementar el médulo de roles.

L5 Aporte Funcional

¢ Redisefiar el proceso de control de los tratamientos e intervenciones realizadas al
paciente, asi como la validacién y control de uso de los recursos médicos o
quirdrgicos.

e Redisefiar el proceso de gestion de solicitudes en linea por parte de los doctores

para la realizacion de solicitudes de pago a las aseguradoras.



L6 Aporte Tecnolégico

o Evaluar la plataforma tecnologica (lenguaje de programacion, manejador de base
de datos, framework de desarrollo) y seleccionar la mas adecuada para el
desarrollo del aplicativo web.

o Disefiar ¢ implementar una interfaz de integracién y comunicacién con las

aseguradoras (al menos con una de ellas).

1.7 Alcance

Se desarrollard un sistema informatico conformado por once moédulos que
permitiran llevar el control administrativo del consultorio o de la institucion y el
historial médico de cada paciente de una manera eficiente y practica. También
incluira un Web Service con el que se comunicardn los equipos informaticos de los
doctores y los equipos de las aseguradoras para la transmision de la informacién
inherente a las solicitudes de pago por parte de los doctores y la respuesta que
genera a dichas solitudes la(s) aseguradora(s), también se podré saber en tiempo real
el monto exacto que le que queda al paciente en su cobertura del seguro, evitando de
este modo realizar tratamientos o intervenciones que estén fuera de cobertura.

FEl sistema contara con gestién de roles y usuarios, lo que dara seguridad al mismo,
ya que se protege la informacion de los pacientes al no poder ser accedida por
cualquier usuario. Debido al uso del sistema, se busca que las aseguradoras puedan
llevar de manera mds eficiente el control de los tratamientos por cada paciente y

pueda evitar con este mayor control posibles cobros fraudulentos.
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Objetivos Especificos
Diseiiar ¢ implementar la base de datos del sistema.

Disefiar e implementar la Base de Datos en donde se almacenaran los datos de la
aplicacion web. Se hara un disefio que se adapte a las necesidades que requiere el
sistema para el manejo y persistencia de sus datos. Se creard, en primera instancia,
un modelado de la data por medio de un modelo entidad-relacion para representar
las entidades relevantes del sistema y sus interrelaciones y propiedades. La misma
deberi ser normalizada garantizando el uso optimo de los recursos con los que

cuente el doctor o la institucion que hara uso del sistema.

Disefiar ¢ implementar el médulo de Pacientes.

A partir de este modulo los doctores podran llevar la informacion de los pacientes,
datos de contacto, enfermedades, historial de tratamientos de forma grafica y escrita,
pagos y abonos realizados y cobertura disponible en el caso de que el paciente sea
remitido por una aseguradora. Se permite agregar nuevos pacientes, modificarlos y
eliminarlos. Para su disefio e implementacion se deben cumplir las siguientes tareas:
1. Disefiar y validar la interfaz grafica, buscando que sea amigable para el usuario

final.

2. Disefiar ¢ implementar un servicio web que consulte en la data de las
aseguradoras la(s) poliza(s) de un titular y/o asegurado para saber la cobertura
total y el saldo actual.

3. Disefiar e implementar un servicio web que actualice el saldo restante de la

cobertura del titular y/o asegurado.
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Disefiar e implementar el médulo de Doctores.

A partir de este modulo se podra almacenar la informacion de los doctores, datos
de contacto como son direccion, teléfono, email y su especialidad. Para su disefio ¢
implementacion se debe disefiar y validar una interfaz grafica buscando que sea

amigable para el usuario final.

Diseiiar e implementar el médulo de Tratamientos.

Este modulo permite llevar el control de los tratamientos realizados al paciente,
indicando descripcion y el comienzo y fin de cada uno, controlando la cobertura
maxima establecida que puede usar cada paciente por cada tratamiento durante la
duracion del contrato, esto en el caso de pacientes referidos por aseguradoras,
permitiendo agregar nuevos tratamientos, modificarlos o eliminarlos. El doctor
podra ver graficamente todo lo que se ha realizado al paciente a través de un grafico
manipulable, en el que podrd marcar en cada diente segiin un cddigo de colores el
tratamiento realizado. Para su disefio ¢ implementacion se deben cumplir las
siguientes tareas:

1. Diseflar y validar la interfaz grafica buscando que sea lo mds amigable o
agradable posible para el usuario final.

2. Disefiar ¢ implementar el servicio que consulte la(s) poliza(s) de un titular y/o
asegurado para saber la cobertura total y el saldo actual.

3. Disefiar ¢ implementar el servicio que actualice el saldo restante de la cobertura

del titular y/o asegurado.
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Diseiiar e implementar el médulo de Enfermedades.

Este médulo permite administrar las diferentes enfermedades y/o alergias que
pueda tener el paciente. Cuenta con una sub-clasificacion de enfermedades y
permite agregar, modificar y eliminar seglin corresponda. Para su disefio e
implementacion se debe disefiar y validar una interfaz grafica amigable para el

usuario final.

Diseiiar e implementar el médulo de Contratos.

Este médulo permite llevar el control de los contratos de servicio firmados por la
institucion, indicando el comienzo y fin de cada contrato. Este modulo contiene
contratos con las aseguradoras y contratos directos con los pacientes, permitiendo
agregar nuevos contratos, modificarlos o eliminarlos. Para su disefio ¢
implementacion se deben cumplir las siguientes tareas:

1. Disefiar y validar la interfaz grafica buscando que sea amigable para el usuario
final.

2. Disefiar e implementar un servicio que consulte la duracién del contrato entre el
doctor y la aseguradora, para de este modo no realizar atencion a pacientes fuera
del rango de fechas de duracion del contrato. Este servicio permite validar que la
fecha final que esta almacenada en el sistema corresponde con la fecha final
registrada en la compaiiia de seguros.

3. Las fechas de inicio y fin de los contratos directos con los pacientes seran

almacenados directamente en BD.
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Disefiar e implementar el médulo de Pagos.

Este modulo permite llevar el control de los pagos o abonos realizados por el
paciente o la aseguradora correspondiente. Pueden ser creados, modificados o
anulados seglin corresponda. En cuanto a los abonos, se puede escoger a cual
tratamiento se realizard dicho abono en caso de que tenga pendientes varios pagos.
Para su disefio e implementacion se deben cumplir las siguientes tareas:

1. Disefiar y. validar la interfaz grafica buscando que sea amigable para el usuario
final.

2. Disefiar e implementar un servicio que realice la(s) peticidén(es) de pago a las
aseguradoras.

3. Disefiar ¢ implementar un servicio a través del cual la(s) aseguradora(s) enviaran

su respuesta a la(s) peticién(es) de pago a los doctores o instituciones.

Diseiiar ¢ implementar el médulo de Aseguradoras.

Este médulo permite llevar el control de las aseguradoras que tienen contrato
vigente con el doctor o la institucién odontolégica. El mismo controla que no se
pueda exceder de los montos establecidos por tipo de tratamiento y ejerce la
comunicacién con las empresas de seguros, enviando toda la informacién necesaria
para que las aseguradoras vean que tratamientos fueron realizados y ejecute los
pagos. Con el desarrollo de este médulo se busca ayudar a prevenir fraudes ya que
en algunos casos es posible que con el uso de las formas manuales sea mas dificil

controlar si ya se hizo un tratamiento o no a un determinado diente.
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Disefiar ¢ implementar el médulo de Citas.

Este m6dulo permite administrar las citas solicitadas por los pacientes y luego de
ejecutada la misma genera la solicitud de pago para la aseguradora o el paciente
segin corresponda. Permite generar, modificar o eliminar citas. El control de la

fecha y hora se lleva a cabo con la AP1 de Google Calendar.

Disefiar e implementar el médulo de Reportes.

Este modulo permite visualizar los diferentes reportes del sistema, mostrando los
resultados de los mismos a través de tablas. Los reportes que poseera el sistema son
los siguientes:

e Citas por rango de fecha.

e Tratamientos por paciente.

e Pacientes por aseguradora.

e Pagos realizados por tratamiento por cada paciente.
o Contratos por Paciente.

e Contratos por Aseguradora.

¢ Pagos realizados por rango de fecha.

o Enfermedades mas frecuentes.

e Algan otro que se crea conveniente.

Diseiiar e implementar el médulo de Usuarios.
Este mddulo permite administrar los usuarios que podran usar el sistema,
permitiendo agregar, modificar y eliminar usuarios por medio de una interfaz grafica

amigable.

Disefiar e implementar el médulo de Roles.
Desarrollar el médulo de roles, permisos y gestion de usuarios de la aplicacion

web. El modulo de seguridad se encargara de garantizar la confidencialidad del
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intercambio de datos, asi como los niveles de visualizaciéon de los memis habilitados
para los distintos tipos de usuarios. El acceso a la aplicacién (autenticacion), la
creacion de roles, asignacion de permisos a los roles y la asignacion de dichos roles
a los usuarios, gestionar el registro, modificacion, consulta y eliminacion de los

usuarios del sistema sera regido por este modulo.

Alcance Aportes funcionales

Redisefiar el proceso de control de los tratamientos e intervenciones realizadas
al paciente, asi como la validaciéon y control de uso de los recursos médicos o
quirirgicos.

Actualmente, antes de ir a consulta, el paciente debe dirigirse a las oficinas de la
aseguradora para solicitar una orden de servicio, que es la que solicitara el doctor al
momento de la cita, y que es indispensable para poder atenderle. Para emitir dicha
orden, en la aseguradora se encargan de verificar el estatus del plan de servicio del
paciente y qué cobertura le queda para citas € intervenciones.

Con el redisefio del proceso se evitard que el paciente deba ir antes a la
aseguradora, ya que con la solucion propuesta el doctor podra verificar en tiempo
real el estatus del asegurado y generar en linea la orden de servicio. El sistema
validara si es posible generar dicha orden o no, dependiendo de la cobertura y el
tratamiento que se piense realizar, liberando a los analistas de la aseguradora de

realizar dichas validaciones.
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Rediseiiar el proceso de gestion de solicitudes en linea por parte de los doctores
para la realizacién de solicitudes de pago a las aseguradoras.

Actualmente, un mensajero debe llevar a cada una de las aseguradoras, todos los
formatos que se llenaron de cada paciente atendido durante el periodo, para que en
la aseguradora carguen dicha informacion, ocasionando esto el manejo de gran
cantidad de papel y en muchos casos presentando inconsistencia entre la
informacion que maneja el doctor y la que llega finalmente a la aseguradora ya que
por ejemplo, si el motorizado pierde algin formato de algin paciente, el pago por
parte de las aseguradora se retrasaria. A través del redisefio del proceso el doctor (o
su asistente) sera el responsable de cargar la informacion que se envia a las
aseguradoras. Por otra parte, el doctor podra consultar en linea sus pagos,
transformandose asi este proceso, en uno de autogestion de solicitudes en linea para

el doctor.

Alcance Aportes tecnolégicos
Evaluar la plataforma tecnolégica (lenguaje de programaciéon, manejador de
base de datos, framework de desarrollo) y seleccionar la mas adecuada para el
desarrollo del Portal web.

Se tomard en cuenta hasta el mas minimo detalle del proyecto de tal forma de
escoger la mejor opcion y se trabaje con la tecnologia adecuada para el desarrollo de

la solucion planteada.

Disciiar ¢ implementar una interfaz de integracién v comunicacién con las
aseguradoras (al menos con una de ellas).

Se disefiara una interfaz la cual ejercera la comunicacion con las aseguradoras a
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través de un web service. Esta comunicacion sera fundamental para la realizacion de
los pagos de forma oportuna.

Con esto, el proceso de verificacion de la informacién recibida por la aseguradora
se realizara de una forma mas 4gil, puesto que toda la informacion recibida sera

digital y estara ordenada y agrupada por paciente.

L8 Justificacién
Esta solucién ha sido desarrollada para cubrir las principales necesidades de las

aseguradoras en cuanto a la interaccion con sus asociados, asi como para satisfacer y

adaptarse a las necesidades de los doctores y/o instituciones odontologicas:

a. Un proceso de autogestién de solicitudes de pago para los doctores que permita
también crear solicitudes de atenciéon a los pacientes asegurados, cargar sus
solicitudes y registrar y consultar sus pagos.

b. Una automatizacion en el proceso de evaluacién de las solicitudes de pago,
disminuir4 la carga de trabajo en los analistas de las aseguradoras ya que estos no
seran los encargados de cargar los datos de las solicitudes de pago de los doctores.

c. Disminucién de tiempos en el proceso de pago, ya que las aseguradoras podran dar
respuesta de manera mas 4gil a las solicitudes de los doctores y llevaran mayo:
control de dichos pagos.

d. Disminucion de tiempos en el proceso de analisis del historial de tratamientos del

paciente, ya que en el sistema se vera reflejado en forma grafica.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO
En el presente capitulo, se detalla cada uno de los diferentes términos utilizados en

la realizacion del Trabajo Instrumental de Grado.

I1.1. Tratamiento

En un contexto estrictamente médico, sin lugar a dudas el sentido del término que
mas se utiliza, el tratamiento serd el conjunto de los medios de cualquier tipo,
higiénicos, farmacologicos, quirtirgicos o bien fisicos, los cuales tendran como
finalidad primaria la curacion o el alivio de enfermedades o algunos sintomas de

estas una vez que ya se ha llegado al diagndstico de las mismas [24].

H.2. Control de versiones
El control de versiones es un sistema que registra los cambios realizados sobre un
archivo o conjunto de archivos a lo largo del tiempo, de este modo se puedas

recuperar versiones especificas durante un desarrollo [10].

I1.3. IDE (Entorno de Desarrollo Integrado)

Un IDE es un entorno de programacion que ha sido empaquetado como un
programa de aplicacion, o sea, consiste en un editor de cédigo, un compilador, un
depurador y un constructor de interfaz grafica. Los IDE pueden ser aplicaciones por

si solas o pueden ser parte de aplicaciones existentes [13].

H.3.1. Microsoft Visual Studio
Visual Studio es un conjunto completo de herramientas de desarrollo para la
generacion de aplicaciones web ASP.NET, servicios web XML, aplicaciones de

escritorio y aplicaciones moviles. Visual Basic, Visual C# y Visual C++ utilizan
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todos el mismo entorno de desarrollo integrado (IDE), que habilita el uso
compartido de herramientas y hace mas sencilla la creacion de soluciones en
varios lenguajes. Asi mismo, dichos lenguajes utilizan las funciones de .NET
Framework, las cuales ofrecen acceso a tecnologias clave para simplificar el

desarrollo de aplicaciones web ASP y servicios web XML [16].

11.3.2. SharpDevelop

SharpDevelop es un entorno de desarrollo integrado libre para los lenguajes de
programacion C#, Visual Basic .NET, F#, Python, Ruby, Boo y C++. Es usado
tipicamente por aquellos programadores de los citados lenguajes, que no desean o
no pueden usar el entorno de desarrollo de Microsoft, Microsoft Visual Studio

[21].

11.4. Base de Datos

Una base de datos es el conjunto de datos informativos organizados en un mismo
contexto para su uso y vinculacion. Se le llama base de datos a los bancos de
informacién que contienen datos relativos a diversas tematicas y categorizados de
distinta manera, pero que comparten entre si algun tipo de vinculo o relacion que

busca ordenarlos y clasificarlos en conjunto [5].

I1.4.1. Microsoft SQL Server

Es un sistema de administracion y andlisis de bases de datos relacionales de
Microsoft para soluciones de comercio -electronico, linea de negocio vy
almacenamiento de datos [15]. Algunas de sus caracteristicas mas importantes:
e Soporte de transacciones.
e Soporta procedimientos almacenados.

20



e Incluye también un entorno grafico de administracién, que permite el uso de
comandos DDL y DML graficamente.

e Permite trabajar en modo cliente-servidor, donde la informacién y datos se
alojan en el servidor y los terminales o clientes de la red sélo acceden a la
informacion.

e Ademas permite administrar informacion de otros servidores de datos.

1L4.2. Navicat

Navicat es un administrador grafico de base de datos y un software de desarrollo
producido por PremiumSoft CyberTech Ltd. para MySQL, MariaDB, Oracle,
SQLite, PostgreSQL y Microsoft SQL Server. Cuenta con un Explorador como
interfaz grafica de usuario soportando miltiples conexiones para bases de datos
locales y remotos. Su disefio estd pensado para satisfacer las diferentes
necesidades de un amplio sector del publico desde administradores y
programadores de bases de datos a diferentes empresas que dan soporte y/o

comparten informacién con clientes o socios [17].

ILS. Framework
Un framework es un conjunto estandarizado de conceptos, practicas y criterios

usados para resolver problemas comunes de una manera rapida y eficiente [12].

IL5.1. Microsoft NET Framework

NET es un proyecto de Microsoft para crear una nueva plataforma de desarrolic
de software con énfasis en transparencia de redes, independencia de plataforma y
que permita un rapido desarrollo de aplicaciones. Basado en esta plataforma,
Microsoft intenta desarrollar una estrategia horizontal que integre todos sus
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productos, desde el Sistema Operativo hasta las herramientas de mercado [1].

11.5.2. ASP.NET

ASP.NET es un modelo de desarrollo web unificado que incluye los servicios
necesarios para crear aplicaciones web empresariales con el cédigo minimo.
ASP.NET forma parte de .NET Framework y al codificar las aplicaciones
ASP.NET tiene acceso a las clases en NET Framework. El cddigo de las
aplicaciones puede escribirse en cualquier lenguaje compatible con el Common
Language Runtime (CLR), entre ellos Microsoft Visual Basic, C#, JScript NET y

T4 [3].

IL5.3. ASP .NET MVC Framework
Es un framework basado en ASP.NET, permite a los desarrolladores de software
construir una aplicacion web como una composicion de tres funciones: modelo,

vista y controlador [4].

1L5.4. Entity Framework
Entity Framework (EF) es un marco de trabajo que implementa el patron ORM
(object-relational mapping) que permite a los desarrolladores de .NET trabajar con
datos relacionales usando objetos especificos del dominio. Elimina la necesidad de
la mayor parte del codigo de acceso a datos que los desarrolladores suelen tener

que escribir [11].

IL5.5. Twitter Bootstrap
Twitter Bootstrap, es un framework originalmente creado por Twitter Inc., que

permite crear interfaces web con CSS y JavaScript, cuya particularid_d es la de
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adaptar la interfaz del sitio web al tamafio del dispositivo en que se visualice. Es
decir, el sitio web se adapta automaticamente al tamafio de una PC, una Tablet u
otro dispositivo. Esta técnica de disefio y desarrollo se conoce como “responsive

design” o disefio adaptativo [6].

11.6. Lenguajes de Programacion y de Consulta

1L.6.1. C#

Es un lenguaje de programacion que se ha disefiado para compilar diversas
aplicaciones que se ejecutan en .NET Framework. C# es simple, eficaz, con
seguridad de tipos y orientado a objetos. Las numerosas innovaciones de C#
permiten desarrollar aplicaciones rapidamente y mantener la expresividad y

elegancia de los lenguajes de estilo de C [7].

11.6.2. SQL

Las siglas SQL significan Structured Query Language, 0 su equivalente en
espafiol Lenguaje de Consulta Estructurado. Este es un lenguaje universal que esti
implementado en todos los motores de bases de datos razon por la cual es el

lenguaje estandar de comunicacion entre los diferentes motores existentes.

SQL es un lenguaje completamente normalizado que facilita el trabajo con
cualquier tipo de lenguaje a la par con cualquier tipo de Base de Datos, sin
embargo, esto no es equivalente a decir que es igual en todos los MBD, estos
implementan diferentes funciones de acuerdo a la manera como més favorezca al

MBD, estas funciones no siempre funcionan en otros [23].
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11.7. Servicio Web

Un servicio web es una tecnologia que utiliza un conjunto de protocolos y
estindares que sirven para intercambiar datos entre aplicaciones. Distintas
aplicaciones de software desarrolladas en lenguajes de programacion diferentes, y
gjecutadas sobre cualquier plataforma, pueden utilizar los servicios web para
intercambiar datos en redes de ordenadores como Internet. La interoperabilidad se
consigue mediante la adopeion de estindares abiertos. Las organizaciones QOASIS y
W3C son los comités responsables de la arquitectura y reglamentaciéon de los
servicios Web. Para mejorar la interoperabilidad entre distintas implementaciones de
servicios Web se ha creado el organismo WS-1, encargado de desarrollar diversos
perfiles para definir de manera mas exhaustiva estos estandares. Es una maquina que

atiende las peticiones de los clientes web y les envia los recursos solicitados. [20].

IL7.1. SOAP

SOAP es un protocolo para el intercambio de mensajes sobre redes de
computadoras, generalmente usando HTTP. Esta basado en XML, a diferencia de
DCOM y CORBA que son binarios; esto facilita la lectura por parte de los
humanos, pero también los mensajes resultan mas largos y, por lo tanto,
considerablemente m4s lentos de transferir.

Existen multiples tipos de modelos de mensajes en SOAP, pero, por lejos, el mas
comin es el RPC, en donde un nodo de red (el cliente) envia un mensaje de
solicitud a otro nodo (el servidor) y el servidor inmediatamente responde el
mensaje al cliente.

Los mensajes SOAP, son independientes del sistema operativo, y pueden
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transportarse en varios protocolos de internet como SMTP, MIME y HTTP. [22].

11.7.2. REST

REST, REpresentational State Transfer, es un tipo de arquitectura de desarrolio
web que se apoya totalmente en el estindar HTTP.

REST permite crear servicios y aplicaciones que pueden ser usadas por cualquier
dispositivo o cliente que “entienda” HTTP, por lo que es increiblemente mas
simple y convencional que otras alternativas que se han usado en los ultimos diez
afios como SOAP y XML-RPC.

REST se definié en el 2000 por Roy Fielding, coautor principal también de la
especificacion HTTP. Podria considerarse REST como un framework para
construir aplicaciones web respetando HTTP. Por lo tanto, REST es permite
representar un tipo de arquitectura mas natural y estdndar para crear APIs para

servicios orientados a Internet. [18].
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CAPITULO II: MARCO METODOLOGICO

Este capitulo tiene como objetivo principal describir la metodologia implementada
en el desarrollo del proyecto. El uso de una metodologia para el desarrollo de un
sistema es de vital importancia ya que con ella se planifica y controla cada una de
las fases del mismo; el uso de una metodologia garantizard en la mayoria de los

casos un sistema eficiente, eficaz y de buena calidad.

1.1 Metodologia RAD

El desarrollo rapido de aplicaciones o RAD (acréonimo en inglés de rapid
application development) es un proceso de desarrollo de software, desarrollado
inicialmente por James Martin en 1980. El método comprende el desarrollo
interactivo, la construccion de prototipos y el uso de utilidades CASE (Computer
Aided Sofiware Engineering). Tradicionalmente, el desarrollo rapido de aplicaciones

tiende a englobar también la usabilidad, utilidad y la rapidez de ejecucién [14].

IIL.2 Fases de la Metodologia RAD

1. Andlisis y planificacién de requerimientos: se establecen los requerimientos y se
definen las interacciones entre procesos, se realizan sesiones JAD (reuniones entre
desarrolladores y usuarios finales).

2. Disefio: se lleva a cabo el disefio de un prototipo que sera evaluado por los
usuarios finales, se disefian nuevos componentes y se definen los reusables.
Dependiendo de los resultados de la evaluacion, se realiza un refinamiento del
prototipo y es evaluado nuevamente. Este proceso iterativo puede llevarse a cabo
repetidas veces, pero se debe tener cuidado de no caer en un ciclo que retarde el

desarrollo del proyecto.
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3. Construccién: se realiza la construccion de prototipos. Desarrollo, pruebas y
redefinicién de requerimientos. Reuniones con el cliente para mostrar avances. El
objetivo de esta fase es completar la funcionalidad del sistema.

4, Implementacion: ésta es la fase de pruebas, entregas finales y elaboracion de los

manuales de usuario.

Andlisisy 9
Planificacién de
Requerimientos

Desarrollo del
Prototipo

Pruebas del
Sistema

Redefinicion de
Requerimientos

implementacion

Figura 1: Fases de la metodologia RAD
Fuente: Adaptacion de https://curiosisimos.files.wordpress.com/2009/12/modelo-de-desarrollo-rapido-

de-aplicaciones.pdf
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1.3 Caracteristicas de la Metodologia RAD

1. Aplicable a proyectos que duren entre 60 y 120 dias de forma modular.

2. Las iteraciones no deben ser mayores a 3 semanas.

3. Involucra a los usuarios finales mediante sesiones JAD.

4. Recomienda un grupo pequefio de desarrolladores capaces de cumplir el rol de
analistas, disefiadores y programadores.

5. Para el desarrollo del proyecto motiva €l uso de herramientas CASE.

6. Obliga a la construccién de diversos prototipos (iterativos), en los cuales se
puede apreciar el avance, ajustar requerimientos y aclarar dudas.

7. Propone dedicar un tiempo limitado a una tarea especifica.

IIL4 Justificacion

La metodologia empleada para el desarrolio de este Trabajo Instrumental de Grado
(TIG), RAD (Rapid Application Development), fue elegida porque las caracteristicas
asi como sus fases la hacen ideal para la ejecucion del presente TIG, permitiendo
incluir a los usuarios finales (Doctor, Secretaria, Director) en el desarrollo del
proyecto mediante sesiones JAD, ver el avance en cada iteracion y establecer el uso
de herramientas CASE para aumentar la productividad y reducir los tiempos en el
desarrollo, también permite modularizar el proyecto que fue una de las
caracteristicas expresadas en la propuesta de este TIG. De igual modo, este proyecto
fue establecido para una duracién de desarrollo corta que se ajusta perfectamente a
las caracteristicas de la metodologia RAD, con un alcance previamente definido, por
lo que el uso de espacios limitados de tiempo (time boxing) es fundamental para

evitar retrasos en el desarrollo del proyecto el cual sera ejecutado por médulos.
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Basado en las caracteristicas de la metodologia, el proyecto se dividié en doce (12)

iteraciones (Tabla 1) detalladas en el capitulo IV Desarrolio.

Tabla 1: Iteraciones. Elaboracién Propia

Diseiiar e implementar la base de datos.

Disefiar e implementar el médulo de pacientes.

Disefiar ¢ unplementar el médulo de doctores.

Disefiar e implementar el médulo de tratamientos.

Disefiar e implementar el médulo de enfermedades.

Disefiar e implementar modulo de contrates.

Disefiar e implementar la Interfaz de Integracién y Comunicacion con las Aseguradoras.

Diseffar e implementar el médulo de pagos.

W NI N iaW N=

Disefiar e implementar el médulo aseguradoras.

ey
[~}

Disefiar e implementar el médulo de citas.

[
[

Disefiar e implementar el médulo de reportes.

[
~

Disefiar e inplementar el médulo de usuarios v roles.
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CAPITULO IV: DESARROLLO

El presente capitulo describe paso a paso la ejecucion del proyecto, a partir de la
aplicacion de los instrumentos teoricos y metodologicos elegidos. Antes de empezar
las iteraciones de desarrollo se realizé una investigacion preliminar, asi como un
analisis y disefio de los requerimientos y procesos que conforman los objetivos de

este proyecto:

IV.1 Investigacion Preliminar
Se investigaron las herramientas tecnologicas, los distintos métodos para el
desarrollo del sistema y la preparacion del ambiente de desarrollo. Se realizé una

evaluacion y seleccion entre las herramientas que facilitardn el desarrollo del

proyecto.

IV.1.1 Estudio de herramientas tecnolagicas
Las herramientas tecnologicas a evaluar eran las siguientes:

Dos IDE de desarrollo para el disefio y programacion de aplicaciones, se

seleccionara uno entre Microsoft Visual Studio y SharpDevelop.

e Herramienta de desarrollo para base de datos a escoger una entre Navicat,
Toad, My SQL Worbench.

e Mangjador de base de datos entre Microsoft SQL Server y My SQL.

e Plantilla web desarrollada con el framework ASP.Net MVC.

e Entity Framework.

IV.1.2 Evaluacion y seleccion de la herramienta de desarrolio
Para este proyecto uno de los objetivos planteados es evaluar la plataforma de

desarrollo y seleccionar la mas idonea para el desarrollo del aplicativo web.
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Las herramientas de entorno de desarrollo integrado (IDE) poseen caracteristicas

propias que se deben evaluar para el desarrollo de un proyecto, para determinar el

entorno que mejor se adapta a las necesidades del desarrollo han sido

seleccionados distintos criterios técnicos necesartos para el desarrollo de la

aplicacion.
Tabla 2: Evaluacion de Herramienta de Desarrollo.
Fuente: SharpDevelop Community
Feature SharpDevelop Visual Studio Express Edition
Code Auto-Completion | Yes Yes
Code Syntax
Highlighting Yes Yes
Windows Forms
Designer Yes Yes
Web Forms Designer | No Provided with Visual Web Developer]
WPF Designer Yes Yes
Code Coverage Yes No
Unit Testing Yes No i
C¥, C++, VB.NET, JavaScript
C#, C++, VBNET, Boo, F%, (IronPython and IronRuby support
Languages Supported IronPython, IronRuby s available with Visual Studio 2010
Shell)
Window Phone
Development Support No Yes
Cloud Application
Development (Windows | No Yes
Azure) 7
Profiling Yes No
Help Documentation No Yes
Plug-in Support Yes No
Insert PInvoke
Signatures Yes Mo
Testing Regular
Expressions Yes Mo
Cass View Yes Yes
Solution Explorer Yes Yes
Project and Solution File MSBuid MSBuild
Format
Web References Yes Yes
) Rename, Extract Method,
Refactorings Remove unused imports Rename, Extract Method
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Go To Definition Yes Yes
Find References Yes Yes
Yes. Not as powerful as Visual
Code Generation Studio’s Code Snippet Yes
Manager.
Object Browser No Yes
Database Explorer Yes Yes
Publishing No Yes
Data Sources View No Yes
Add Data Source Wizard| No Yes
Document Outfine View | No Yes

En relacién al cuadro comparativo (Tabla 2) de las herramientas de desarrollo

Microsoft Visual Studio y SharpDevelop se aprecia que los dos cumplen con las

caracteristicas minimas necesarias para el desarrollo del sistema pero es Visual Studio

el elegido por ofrecer mas caracteristicas como la documentacién de ayuda online y

outline, el disefiador de formas web y un generador de c6digo mas potente.

IV.1.3 Evaluacién y seleccién de la herramienta de desarrollo de la base de

datos

Se busca que la herramienta de desarrollo de la base de datos sea un

administrador grafico multiplataforma y cuente con una interfaz grafica de usuario

soportando multiples conexiones para bases de datos locales y remotas.
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Tabla 3: Evaluacion de Herramienta de Desarrollo de Base de Datos.
Fuente: http://desarrolloweb.blogspot.com

i {

My Postgre SQL Lenguaje

Herramienta Win Linux Oracle saL saL Server de Prog.

apisauery | si | Kno | si i i v si c#

Yt fsi| Kno | fsi 5| s Y si c#
Database

Mastar with Vsi XKno | ¥si | si si 7 si | Netsc
et o si No N [KNo| Ko | si c#
Microsoft SQL

Vo ement | ¥ si | X No v si Net
Studio

e el si| si v si C’;::Sz_gb’

Navicat Vsi|  si | Lsi | Lsi! si v si CL;’SZ’E"‘

Embarcade
Toad si| Xno si | si v si Delp;:i), C#
NET

En relacién al cuadro comparativo (Tabla 3) de las herramientas de desarrollo
de base de datos se aprecia que todas cumplen con las caracteristicas minimas
necesarias para el desarrollo del sistema pero es Navicat la elegida por ofrecer mas

caracteristicas:
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Analizar, repasar y reparar tablas

Administrador Visual para la gestion de usuarios y sus privilegios
Programar copias de seguridad

Importar y Exportar datos desde MS Excel y MS Access
Copia de seguridad de bases de datos y scripts de SQL
Ejecutar scripts SQL

Muiltiples editores de SQL con sintaxy resaltada
Sincronizacion de Datos y Estructuras

con capacidad para arrastrar y colocar tablas

Crear consultas de parametros

Modelado de datos

Vista de Diagrama ER

Amplia busqueda de base de datos

Minify SQL

Navicat Cloud

Sincronizar conexiones

Sincronizar consultas

Sincronizar modelos

Sincronizar grupos virtuales
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Iv.14

Evaluacién y selecciéon del Framework para el Desarrollo Web

Un framework para aplicaciones web es un framework disefiado para apoyar el

desarrollo de sitios web dindmicos, aplicaciones web y servicios web. Este tipo de

frameworks intenta aliviar el exceso de carga asociado con actividades comunes usadas en

desarrollos web.

Tabla 4: Evaluacion de Framework para Desarrollo Web.
Fuente: http://www.w3ii.com/es/mvc_framework/mvc_framework_asp.net_forms.htmi

Factores de Comparacién

Web Forms

ASP.NET MVC

Enfoque de representacién

Sigue el enfoque del patrén de
control de pagina para
renderlzar el disefio

Se utiliza el método de control
frontal

Separacldn de intereses

No hay separacién de intereses
y todas las formas web estin
estrechamente acoptadas

Separacién muy clara de
Intereses

Pruebas automatizadas

Las pruebas automatizadas son
realmente dificiles

TDD es bastante simple en MVC

Rendimiento Lento debido a gran vista de Rapido debido al enfoque
estado limpio y no hay vista de estado

Ciclo de vida £l modelo de formularios web No hay ciclo de vida de pagina
sigue et ciclo de vida de pagina | como con los formularios web

Controles Muchos controles secundarios Sin salir del cuadro de control.

del servidor

Se pueden usar controles de
terceros

Control sobre et disefio

La abstraccidn anterior era
buena pero proporciona un
controt limitado sobre HTML,
JavaScript y CSS que es
necesario en muchos casos

Controi total sobre HTML,
JavaScript y CSS

Escalabilidad

s buena para aplicaciones a
pequefia escala con un equipo
timitado

Es mejor como enfoque
recomendado para
aplicaciones a gran escala

En relacion al cuadro comparativo (Tabla 4) de los Framework se aprecia que

tanto Web Forms como ASP NET MVC cumplen con las caracteristicas necesarias

para el desarrollo del sistema pero es ASP el elegido por ofrecer mejores

caracteristicas como la separacion clara de intereses y el rendimiento mds rapido.
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La plataforma de desarrollo qued6 conformada por las siguientes herramientas y

lenguajes de programacion mostrados a continuacion:

Herramientas

IDE Microsoft Visual Studio: herramienta de desarrollo seleccionada.

Base de datos Microsoft SQL Server: Ofrece una potente forma de unir SQL e
Internet.

Navicat: es un programa de mantenimiento y consulta de bases de datos,

permite de manera comoda la gestién de las mismas.

Lenguajes de programacién (Front-End)

HTMLS5: por ser la tltima version del lenguaje universal para disefio de
aplicaciones web (HTML).

CSS3: por ser la ultima version e incluir nuevas funcionalidades del lenguaje
de definicion de estilos de un documento (CSS).

Razor HTML: es un motor de vistas que busca reducir la cantidad de cédigo
necesario para crear las mismas, facil de aprender y que funciona con cualquier
editor de texto.

jQuery: se pueden agregar plugins facilmente, traduciéndose esto en un ahorro

substancial de tiempo y esfuerzo.

Lenguajes de programacion (Back-End)

SQL: por ser el lenguaje universal para la creacion y manipulacion de las
tablas (estructura) de bases de datos relacionales.
C#: es un lenguaje de programacion orientado a objetos desarrollado y

estandarizado por Microsoft como parte de su plataforma .NET.
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Frameworks

Twitter Bootstrap: es un framework que permite crear interfaces web con CSS
y JavaScript, cuya particularidad es la de adaptar la interfaz del sitio web al
tamafio del dispositivo en que se visualice. Es decir, el sitio web se adapta
automaticamente al tamafio de una PC, una Tablet u otro dispositivo. Esta
técnica de disefio y desarrollo se conoce como “responsive design” o disefio
adaptativo.

Microsoft .Net: es un framework de Microsoft que hace un énfasis en la
transparencia de redes, con independencia de plataforma de hardware y que
permita un rapido desarrollo de aplicaciones.

ASP.Net MVC: El marco de ASP.NET MVC proporciona una alternativa al
modelo de formularios Web Forms de ASP.NET para crear aplicaciones web.
El marco de ASP.NET MVC es un marco de presentacién de poca complejidad
y facil de comprobar que (como las aplicaciones basadas en formularios Web
Forms) se integra con las caracteristicas de ASP.NET existentes, tales como
paginas maestras y la autenticacién basada en pertenencia.

Entity Framework: es una tecnologia desarrollada por Microsoft, que a través
de ADO.NET genera un conjunto de objetos que estan directamente ligados a
una Base de Datos, permitiendo a los desarrolladores manejar dichos objetos

en lugar de utilizar lenguaje SQL contra la Base de Datos.
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IV.2 Anadlisis, Planificacion de Requerimientos y Disefio

IV2.1. Anélisis y Planificacion de requerimientos

En esta parte el objetivo es definir las necesidades o requerimientos del cliente

con base en la propuesta entregada y al levantamiento de informacion. En esta

seccion se deben obtener las caracteristicas de la solucion y el alcance del proyecto

para producir los moédulos que permitan satisfacer los requerimientos y los

objetivos del proyecto, para esto se cuenta con el apoyo de los Casos de Uso

(Apéndice A).

Regquerimiento

Descripcion del requerimiento

Funcional

Consultar, crear, modificar y eliminar Pacientes.

Consultar, crear, modificar y eliminar Tratamientos.

Consultar, crear, modificar y eliminar Enfermedades.

Consultar, crear, modificar y eliminar Doctores.

Consultar, crear, modificar y eliminar Contratos.

Consultar, crear, modificar y eliminar Aseguradoras.

Consultar, crear, modificar y eliminar Citas.

Consultar, crear, modificar y eliminar Pagos.

Consultar, crear, modificar y eliminar Reportes.

Consultar, crear, modificar y eliminar Usuarios.

Consultar, crear, modificar y eliminar Roles.

Enviar solicitudes de pago a las Aseguradoras,

Recibir respuesta de las Aseguradoras por las Solicitudes
enviadas.

Ofrecer una interfaz agradable al usuario.

El sistema debe ser escalable y permitir futuros desarrollos de
nuevas funcionalidades y un facil mantenimiento.

Manuales de usuario.

El sistema debe ser desarrollado y entregado por méodulos.

Tabla 5: Lista de requerimientos del proyecto.
Fuente: elaboracién propia
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Basado en los requerimientos funcionales se determinaron los actores que

interactuarian con ¢l sistema (Ver Tabla 6).

Tipo de actor Descripcién
Doctor Usuario creado a los Doctores para que accedan al Sistema.
Secretaria Usuario creado a la Secretaria para que acceda al Sistema.
Director Usuario creado al Director para que acceda al Sistema.

Tabla 6: Listado de actores planteados en el sistema.
Fuente: Elaboracién Propia

IV.2.1 Disefio

La arquitectura del sistema desarrollado es orientada a servicios. Permite la
creacion de sistemas de informacion altamente escalables que reflejan el
negocio de la organizacién, a su vez brinda una forma bien definida de
exposicién e invocacién de servicios (comunmente pero no exclusivamente
servicios web), lo cual facilita la interaccién entre diferentes sistemas propios o

de terceros.

IV 2.2.1 Redisefiar Proceso de Gestion de Pagos
Se redisefié el proceso de gestion de pagos, ahora permite a los doctores crear

solicitudes de pago a las ascguradoras a través del sistema, con el proceso
existente las solicitudes se realizan de forma manual, el envio que realizan las
instituciones o doctores de dichas solicitudes es tedioso para las dos partes (doctores y
aseguradoras) puesto que implica el manejo de papelerfa y el transporte de la misma,
adicionalmente los analistas de las aseguradoras deben cargar manualmente toda esa
informacion en su sistema para asi poder empezar el proceso de validacion de la data y

proceder a autorizar o no los pagos.
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Adicionalmente el transporte de dicha papeleria implica un riesgo puesto que puede
perderse y generar retrasos en los pagos y con ello la inconformidad de los doctores
asociados con las aseguradoras.

Se busca que las aseguradoras se vean beneficiadas con la implementacién de este
nuevo proceso porque ayudard a evitar posibles fraudes por cobros indebidos en
tratamientos o casos en los que se pretenda cobrar varias veces el mismo trabajo
realizado, de igual modo se evitara la transcripcion manual por parte de los analistas.

De esta manera los doctores son los responsables de autogestionar sus cobros
a las aseguradoras y cargarlos al sistema, y los analistas de las aseguradoras
sélo se dedicaran a analizar cada solicitud de pago perteneciente a cada doctor
determinar si se aprueba o no su pago.

En el disefio del proceso de autogestion se puede observar un redisefio en el
proceso de creaciéon de solicitudes de pago, donde ya el doctor asociado o el
encargado del proceso en la institucién no tienen la necesidad de asistir a las

instalaciones de la aseguradora para que llevar las solicitudes de pago.

1V 2.2.2 Redisefiar Proceso de Control de Tratamientos

Se redisefio el proceso de control de tratamientos que permite a los doctores o
sus asistentes cargar en el sistema en tiempo real el tratamiento que se estd
realizando al paciente, del mismo modo permite a las aseguradoras llevar un
mejor control de dichos procedimientos ya que se llevaba de forma manual, a I:
aseguradoras llegaban los formatos de los tratamientos por cada paciente de
forma fisica y los analistas debian registrar en su sistema estos tratamientos, sin
embargo en conversaciones con los usuarios se evidencié que en muchos casos

se podia repetir la carga de un mismo tratamiento en los sistemas de las
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aseguradoras y generar cobros multiples para un mismo procedimiento en un
mismo paciente, por ejemplo en un caso en particular se llego a realizar el pago
de la extraccion de un mismo diente en tres ocasiones, con el redisefio las
aseguradoras tendran digitalizados todos los tratamientos y contaran con la
nueva funcionalidad del historial del paciente de forma grafica gracias al uso

del grafico dental.

Historial de Tratamientos

IV.3 Desarrollo

El desarrollo del sistema se realizé bajo las herramientas descritas en la
seccion anterior. Para el desarrollo de la interfaz grafica de los modulos del
sistema se utilizaron componentes tipo plantilla de Twitter Bootstrap y se
incorporo6 el uso de la libreria jQuery que permite crear tablas dinamicas, ya sea

con contenido embebido en la misma pagina HTML o con contenido dinamico
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extraido de un servidor para mostrar las consultas.

El sistema se desarrollé mediante las siguientes 12 iteraciones.

IV.3.1 Iteracion 1: Disefiar e implementar la base de datos en donde se

almacenaran los datos del sistema.

IV.3.1.1 Analisis y planificacién de requerimientos

En reunién con el tutor empresarial y usuarios del sistema se definieron
las especificaciones requeridas para el disefio y desarrollo de la base de datos,
se identificaron los requerimientos necesarios para cumplir con cada detalle que

necesite el sistema.

1V.3.1.2 Diseiio
Para el desarrollo de la base de datos se disefi6 el modelo entidad
relacion (ER) que se basa en las necesidades del cliente (Apéndice B). La base
de datos permitira guardar y manipular los datos enviados desde el sistema.
La base de datos contiene las tablas necesarias para el funcionamiento de cada
modulo del sistema. Las principales tablas que componen la base de datos del
sistema son las siguientes:
o Pacientes: almacena los datos basicos del paciente como son nombre,
apellido, cédula, teléfono, direccion.
e Tratamientos: almacena el detalle de cada uno de los tratamientos
realizados por el doctor o 1a institucion.
e Doctores: almacena los datos bdsicos del doctor, como son nombre,
apellido, cédula, teléfono.

¢ Dientes: almacena la informacion basica de las piezas dentales.
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e Trata_diente: guarda la relacion entre las tablas Tratamiento y Diente.

e Historial: Lleva la relacion entre las tablas Paciente, Diente y Doctor.

e Detalle historial: guarda la relacion entre las tablas Historial y
Trata_diente, asi como una descripcion,

¢ Aseguradora: almacena los datos basicos de cada aseguradora como son
nombre, apellido, cédula, teléfono, direccion.

e Paciente aseguradora: guarda la relacién entre las tablas Paciente y
Aseguradora, de esta manera se puede determinar cudl es la empresa
aseguradora del paciente.

¢ Contrato: almacena los contratos existentes entre doctor y paciente o
doctor y aseguradora.

o Cita: almacena la fecha de la cita, el paciente y el doctor.

e Cita_tratamiento: guarda la relacion entre la cita y el tratamiento que se

realizo.

IV.3.1.3 Construccion
Una vez disefiado el modelo entidad relacion (ER) se procedio a realizar
los scripts para crear las tablas definidas en la base de datos SQL Server. Para
el sistema fue de gran importancia el disefio y construccion de la base de datos
ya que en ella se almacenan los datos y la l6gica de negocios utilizada en el

sistema.
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Figura 10: Modelo ER
Fuente: Elaboracién Propia




IV.3.1.4 Implementacion
En esta etapa del disefio e implementacion de 1a base de datos, se realizé
una reunidn con el tutor empresarial y se realizaron las siguientes actividades:
» Revision del modelo entidad relacion.
» Revision de normalizacion del modelo entidad relacién.
=  Revision de estandares de disefio (nombres de tablas, columnas,
constraints), adaptandolo al estandar de la empresa (Neo Solutions).
* Ejecuci6én de operaciones de prueba de manipulacién de datos en cada

una de las tablas.
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IV.3.2 Iteracién 2: Diseiiar e implementar médulo de pacientes.

1V.3.2.1 Analisis y planificaciéon de requerimientos

El anilisis y planificacién de requerimientos de este médulo se basé en
el diagrama de caso de uso (Apéndice A.1) y las siguientes preguntas:

1. ;Qué informaci6n se necesita del paciente?

La respuesta fue la cédula de identidad, nombre, apellido, sexo,
direccion, teléfono de contacto.

2. (Qué se debe validar al momento de crear un paciente?

La respuesta fue que el paciente no estuviese registrado con
anterioridad, que no se registren tratamientos repetidos para la
misma causa y tomando en cuenta la estructura de los datos a
registrar.

Se debe tener en cuenta que en la ficha del paciente debe poderse
registrar las alergias y enfermedades que el mismo padece o padecid, asi como
el estado de los dientes al momento de hacer la primera evaluacién del paciente
en esta institucién o consultorio.

Por otra parte, se establecié la necesidad de un cuadro de busqueda
inteligente que vaya descartando pacientes a medida que se escribe en é] hasta
quedar con ¢l paciente o los pacientes que tengan contenida la palabra escrita en

el cuadro de texto.

1V.3.2.2 Diseiio
Para el desarrollo de este médulo se disefié un prototipo de la interfaz

grafica (Apéndice E) que permitiera crear paciente, consultar, modificar toda
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su informacion y eliminar si se requiere, se disefiaron cuatro pantallas para
realizar estos requerimientos, la pantalla de nuevo paciente, en la que se
asigna nombres, apellidos, informacion de contacto, también se puede asociar
diferentes enfermedades y/o alergias asi como los tratamientos que tiene con
anterioridad; una en la que se listan todas los pacientes que estan registrados,
listados en paginas de 10 registros para facilitar al usuario la navegacion por
el sistema; una pantalla de consulta (Apéndice E.1) y modificacion en la que
se puede ver en detalle uno a uno los pacientes que se quiera y hacer las
respectivas modificaciones y registro de nuevos tratamientos realizados; y una
para hacer eliminacion (Apéndice E.2) si asi se requiere.

Se realizd este prototipo adecudndolo en cada iteracion hasta que fue
aprobado por el tutor empresarial y los usuarios que lo utilizarian.

Para el historico de los tratamientos de cada paciente se realizé6 un
grafico dental (Apéndice H.4) en el que se puede seleccionar diente a diente y
marcar el tratamiento realizado, para esto cada diente tiene una division de
tres por tres (3x3), en cada una de estas nueve (9) divisiones se puede elegir
un tratamiento.

El grafico dental se desarrolldé a partir de graficos vectoriales
redimensionables (SVG), el manejo de vectores permite crear imagenes

complejas. Dicho prototipo también fue aprobado por el tutor empresarial.

1V.3.2.3 Construccion
Una vez aprobado el prototipo de la interfaz grafica, el prototipo del

grafico dental y definida la funcionalidad del modulo y los procesos que
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intervienen en la creaciéon y consulta de pacientes se procede a la construccion
del moédulo definido a continuacién por el desarrollo de los siguientes
procesos:

1. Crear, consultar, modificar y eliminar paciente.

2. Consulta de enfermedades del paciente.

3. Seleccionar enfermedades nuevas al paciente.

4. Consulta de alergias del paciente.

5. Seleccionar alergias nuevas al paciente.

6. Seleccionar Tratamientos para el paciente.

Adicionalmente para el grafico dental se utilizaron graficos vectoriales

redimensionables (del inglés Scalable Vector Graphics) o SVG, éstos son unz
especificacion para describir graficos vectoriales bidimensionales, tanto

estaticos como animados en formato XML.

IV.3.2.4 Implementacion
En esta etapa se crearon diferentes pacientes con diferentes
enfermedades y alergias, asi como diferentes tratamientos asignados. Se
comprob6é que las validaciones funcionan correctamente, se validaron las
reglas de negocio incluidas en el modulo, entre las que destacan no poder
repetir tratamientos en €l mismo diente, es decir, que no se pudiera solicitar un
mismo tipo de tratamiento para la misma zona afectada (Por ejemplo, no se

puede extraer dos veces la misma pieza dental).
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IV.3.3 Iteracion 3: Disefiar e implementar médulo de doctores.

IV.3.3.1 Analisis y planificacion de requerimientos
El analisis y planificacion de requerimientos de este modulo se baso en
el diagrama de caso de uso (Apéndice A.2) y las siguientes preguntas:
1. ¢Qué informacion se necesita del doctor?
La respuesta fue la cédula de identidad, nombre, apellido, sexo,
el rol que desempeiia, datos de contacto.

2. (Qué se debe validar al momento de crear un doctor?

La respuesta fue que el doctor no estuviese registrado con
anterioridad.

Se debe tener en cuenta que en la ficha del doctor debe poder registrarse
los contratos en caso de que existan con las empresas aseguradoras, teniendo en
cuenta la fecha de inicio y fecha de fin de dicho contrato. Se debe validar que
no se registren nuevos contratos con aseguradoras que alin tenga vigente
alguno, en caso tal se puede modificar la fecha de fin del contrato vigente.

También se establecio la necesidad de un cuadro de bisqueda inteligente
que vaya descartando de la lista a los doctores a medida que se escribe en él
hasta quedar con el doctor o los doctores que tengan contenida la palabra escritz

en el cuadro de texto.

IV.3.3.2 Diseiio
Para el desarrollo de este modulo se disefié un prototipo de la interfaz
grifica (Apéndice F) que permitiera crear doctor, consultar, modificar toda su

informacion y eliminar si se requiere, se disefiaron cuatro pantallas para
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realizar estos requerimientos, la pantalla de crear doctor (Apéndice F.1), en la
que se asigna nombres, apellidos, informacion de contacto; una en la que se
listan todas los doctores que estan registrados, listados en paginas de 10
registros para hacer amigable al usuario la navegacion por el sistema; una
pantalla de consulta (Apéndice F.2), modificacion (Apéndice F.3) en la que se
puede ver en detalle uno a uno los doctores que se quiera y modificar lo que
sea necesario; y una para hacer eliminacién (Apéndice F.4) si asi se requiere.
En este modulo también se puede asociar las aseguradoras con las que
tiene contrato. Se realiz6 este prototipo adecuandolo en cada iteracion hasta

que fue aprobado por el tutor empresarial y los usuarios.

IV.3.3.3 Construccion
Una vez aprobado el prototipo de interfaz grafica (Apéndice F) y

definida la funcionalidad del médulo y los procesos que intervienen en la
creacion y consulta de doctores se procede a la construccion del modulo
definido a continuacion por el desarrollo de los siguientes procesos:

1. Crear, consultar, modificar y eliminar doctor.

2. Consulta de rol del doctor.

3. Seleccionar nuevo rol del doctor.

4. Consultar Ias asociaciones con las aseguradoras.

5. Seleccionar Aseguradoras nuevas al doctor.
1V.3.3.4 Implementacion
En esta etapa se crearon diferentes doctores con diferentes convenios
con aseguradoras. Se comprobd que las validaciones funcionan correctamente,

se validaron las reglas de negocio incluidas en el médulo, entre las que destacan
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no poder repetir la creacion de un doctor ni repetir los convenios con las

aseguradoras.
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IV.3.4 Iteracion 4: Diseiiar e implementar modulo de tratamientos.

IV.3.4.1 Analisis y planificacion de requerimientos
El analisis y planificacion de requerimientos de este modulo se basé en
el diagrama de caso de uso (Apéndice A.6) y las siguientes preguntas:
1. ¢Qué informacion se necesita del tratamiento?
La respuesta fue nombre, descripeion, color (este color serd el
que identifique al tratamiento en el grafico dental), monto (costo) y
la lista de los dientes que pueden ser intervenidos con el mismo.
2. ¢Qué se debe validar al momento de crear un tratamiento?
La respuesta fue que el tratamiento no estuviese registrado con

anterioridad.

1V.3.4.2 Disefio

Para el desarrollo de este médulo se disefié un prototipo de la interfaz
grafica (Apéndice J) que permitiera crear tratamiento, consultar, modificar
toda su informacién y eliminar si se requiere, se disefiaron cuatro pantallas
para realizar estos requerimientos, la pantalla de nuevo tratamientos
(Apéndice J.1), en la que se asigna nombre, descripcién, color (este color serd
el que identifique al tratamiento en el grafico dental), monto (costo) y la liste
de los dientes que pueden ser intervenidos con el mismo; una en la que se
listan todas los tratamientos que estan registrados, listados en paginas de 10
registros para hacer amigable al usuario la navegacion por el sistema; una
pantalla de modificacién (Apéndice J.2) en la que se puede ver en detalle uno

a uno los tratamientos que se quiera y modificar si es necesario y una para
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hacer eliminacion (Apéndice J.3) si asi se requiere.

En este mdédulo también se puede asociar los tratamientos para cada
diente o para todos si asi se requiere, se asigna un color con el que se podra
identificar facilmente en el grafico dental que tratamiento se realizé, para esto
se despliega una paleta de colores dando infinidad de combinaciones posibles
para que no sea necesario repetir ningiin color si no se quiere. Se realizé este
prototipo adecudndolo en cada iteracion hasta que fue aprobado por los

usuarios y el tutor empresarial.

1V.3.4.3 Construccién
Una vez aprobado el prototipo de interfaz grafica (Apéndice J), y
definida la funcionalidad del médulo y los procesos que intervienen en la
creacion y consulta de tratamientos se procede a la construccion del moédulo
definido a continuacién por el desarrollo de los siguientes procesos:
1. Crear, consultar, modificar y eliminar tratamiento.
2. Asignar color al fratamiento.
3. Seleccionar los dientes que podran ser tratados con dicho tratamiento.
4. Asignar monto (costo).
IV.3.4.4 Implementacién
En esta etapa se crearon diferentes tratamientos con diferentes
caracteristicas y costos, asi como diferentes dientes asignados. Se comprobd
que las validaciones funcionan correctamente, se validaron las reglas de
negocio incluidas en el moddulo, entre las que destacan no poder repetir
tratamientos en el registro, es decir, que no se pudiera crear un tratamiento

con igual nombre de uno existente.
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IV.3.5 Iteracion 5: Diseiiar e implementar médulo de enfermedades.

IV.3.5.1 Analisis y planificacién de requerimientos

El andlisis y planificacién de requerimientos de este modulo se basé en
el diagrama de caso de uso (Apéndice A.3) y en la informacién que se desea
conocer de cada enfermedad, dichas enfermedades no tienen necesariamente
una relacién con la odontologia pero pueden influir de manera indirecta al
momento en €l que el paciente recibe tratamiento, se determiné que las alergias
también pueden influir de manera negativa en los tratamientos y por eso se tomé
la decision de incluirlas en el modulo. De cada enfermedad y/o alergia se

conoce nombre, descripcion y tipo.

1V.3.5.2 Diseiio

Para el desarrollo de este modulo se disefié un prototipo de interfaz
grafica (Apéndice 1) que permitiera crear enfermedad, consultar, modificar
toda su informacion y eliminarla, se disefiaron cuatro pantallas para realizar
estos requerimientos, una en la que se listan todas las enfermedades y/o
alergias que estdn registradas, una de consulta (Apéndice 1.1), una de
modificacion (Apéndice 1.2) en la que se puede ver en detalle una a una las
enfermedades y/o alergias que se quiera y una para hacer eliminacion
(Apéndice 1.3) si asi se requiere. Se muestran en una tabla que las presenta en

listas paginadas con 10 registros cada una.
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1v.3.5.3 Construccion
Una vez aprobado el prototipo de interfaz grafica (Apéndice I) y
definida la funcionalidad del médulo y los procesos que intervienen en la
creacién y consulta de enfermedades y/o alergias se procede a la construccion
del modulo definido a continuacion por el desarrollo de los siguientes
Procesos:
1. Crear, consultar, modificar y eliminar Enfermedad y/o Alergia.
2. Agregar descripcion.
3. Seleccionar el tipo.
IV.3.5.4 Implementacion
En esta etapa se crearon diferentes enfermedades y alergias con
diferentes caracteristicas. Se comprobé que las validaciones funcionan
correctamente, se validaron las reglas de negocio incluidas en el modulo, entre
las que destacan no poder repetir enfermedades ni alergias en el registro, es
decir, que no se pudiera crear una enfermedad ni alergia con igual nombre de

una existente.
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IV.3.6 Iteracion 6: Diseiiar e implementar médule de contratos.

1V.3.6.1 Analisis y planificacion de requerimientos

El analisis y planificacién de requerimientos de este mddulo se baso en
la informacion que se desea conocer de cada contrato y en el diagrama de caso
de uso (Apéndice A.4), se maneja la fecha de inicio y la fecha de fin de cada

contrato entre el Doctor y cada Aseguradora.

1V.3.6.2 Diseiio
En esta etapa se disefi6 el prototipo de interfaz grafica (Apéndice G) que
abarcara todos los requerimientos del médulo y permitird a los doctores
introducir ¢l rango de fechas en las cuales tiene validez cada contrato, de esta
forma el Doctor puede llevar control y no agendar citas ni realizar

tratamientos a los asegurados cuya Aseguradora no tenga vigente ¢l contrato.

[V.3.6.3 Construccion
Una vez aprobado el prototipo de interfaz grafica (Apéndice G) y
definida la funcionalidad del médulo y los procesos que intervienen en la
creacion y consulta de Contratos se procede a la construccion del modulo
defimdo a continuacién por el desarrollo de los siguientes procesos para cada
Contrato:

1. Crear.
2. Modificar.
3. Eliminar.

4. Consultar.
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1V.3.6.4 Implementacion
En esta etapa se crearon diferentes Contratos con diferentes
caracteristicas. Se comprobg que las validaciones funcionan correctamente, se
validaron las reglas de negocio incluidas en el modulo, entre las que destacan
no poder repetir contratos en el registro, es decir, que no se pudiera crear un

contrato con una aseguradora si existe uno vigente.
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IV.3.7 Iteracion 7: Disefiar e implementar la Interfaz de Integracion y

Comunicacién con las Aseguradoras.

IV.3.7.1 Analisis y planificacion de requerimientos
El analisis y planificacién de requerimientos de este modulo se basd en
las siguientes preguntas:
1. ¢Qué informacion se necesita intercambiar con las aseguradoras?
La respuesta fue cobertura actualizada de cada paciente,
facturas por cobrar y pagos recibidos.
2. ¢Qué se debe validar?
Se debe validar que cada cita o tratamiento realizado al
Paciente asegurado sea descontado del monto de su cobertura y se
mantenga actualizada la informaciéon con la aseguradora, de esta
manera evitamos realizar tratamientos o citas a pacientes cuya

cobertura no cubra el costo de los mismos.

1V.3.7.2 Diseiio

Se disefiarda una interfaz la cual ejercerdA la comunicacion con las
aseguradoras a través de un web service de tipo REST, se determina el uso de
este tipo de servicio web porque soporta mas lenguajes (XML, JSON,
XHTML), esta comunicacién serd fundamental para la realizacion de los
pagos de forma oportuna.

El servicio web servird como puente entre los servicios, consumira el
API de las aseguradoras y a su vez servird como API para ellas. Con esto el

proceso de verificacion de la informacién recibida por la Aseguradora se
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realizard de manera mas agil puesto que toda la informacion recibida serd
digital y estara ordenada y agrupada por paciente.

Se busca que el doctor se beneficie al recibir informacion actualizada de
la cobertura restante de cada paciente, ya que la misma estara sincronizada

con las aseguradoras.

1V.3.7.3 Construccién
Se hace uso explicito de los métodos HTTP:
e Se utiliz6 POST para crear recursos en el servidor
e Se utiliz6 GET para obtener recursos
e Se utiliza PUT para cambiar el estado de un recurso o
actualizarlo

¢ Se hace uso de DELETE para eliminar un recurso

1V.3.7.4 Implementacion
En esta etapa se crearon diferentes conexiones como prueba de
comunicacion con las aseguradoras. Se comprobé que las validaciones
funcionan correctamente, se validaron las reglas de negocio, entre las que
destaca la cobertura del paciente, es decir, que no se pudiera realizar un

tratamiento a un paciente cuya cobertura no cubra el valor del mismo.
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1V 38 Meracion 3t Disciar ¢ implementar modulo de pages.

IV.3.8.1 Analisis y planificacion de requerimientos

El analisis y planificacion de requerimientos de este modulo se basé en
la informacion que se desea y se necesita conocer de los pagos pendientes por
parte de los pacientes o las aseguradoras asi como en el diagrama de caso de uso
(Apéndice A.8).

De los pagos realizados por el paciente se conocera el tipo de pago, es
decir, si es realizado en efectivo, tarjeta débito, tarjeta de crédito, transferencia o
cheque, guardando en cada caso la informacion relevante como nimero de
cheque o el niimero de confirmacion de la transferencia.

Si el paciente indica que el pago sera cargado a la aseguradora solo debe
escoger a cudl de ellas en caso que posea mas de un seguro, y ésta informacion
de cobro serd enviada a la aseguradora respectiva a través de Web Service, y por

la misma via la aseguradora dara respuesta si acepta o no ¢l cobro.

1V.3.8.2 Diseiio

Para el desarrollo de este modulo se disefi6 un prototipo de interfaz
grafica (Apéndice O) que permitiera llevar control de los pagos, consultar,
registrar los pagos realizados directamente por el paciente y enviar toda la
informacion a la aseguradora que sea responsable del pago, se disefiaron dos
pantallas para realizar estos requerimientos, una pantalla (Apéndice O) en la
que se listan todos las citas que tienen tratamientos sin cancelar, en la ésta se
podra registrar quien hara el pago, en caso de ser la aseguradora se registrard

cudl de ellas y se enviara la informacion y en caso que sea un pago directo del

60



paciente se mostrard una nueva pantalla (Apéndice O.1) en la que se podra
seleccionar el tipo de pago y la informacién relevante del mismo, en ésta

pantalla se lleva control si realizé el pago total o pago parcial de la deuda.

1V.3.8.3 Construccion
Una vez aprobado el prototipo de interfaz gréfica, y definida la
funcionalidad del médulo y los procesos que intervienen en la consulta y
registro de pagos se procede a la construccion del moédulo definido a
continuacion por el desarroilo de los siguientes procesos:

1. Consultar citas con tratamientos pendientes por pagar.
2. Asignar responsable del pago (paciente o aseguradora).
3. Para pago por paciente registrar la forma de pago.

4. Para pago por aseguradora hacer registro y enviar la informacion para

el cobro.

1v.3.8.4 Implt;mentaci()n
En esta etapa se cargaron diferentes pagos por paciente y por
aseguradora. Se comprobé que las validaciones funcionan correctamente, se
validaron las reglas de negocio incluidas en el médulo y se validé que la

informacion era enviada a la aseguradora en los casos que fuera necesario.
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IV.3.9 Iteracion 9: Disefiar e implementar modulo de aseguradoras.

1V.3.9.1 Analisis y planificacion de requerimientos

El anélisis y planificaciéon de requerimientos de este moédulo se basé en
la informacién que se desea conocer de cada aseguradora y en el diagrama de
caso de uso (Apéndice A.7), dichas aseguradoras al estar cargadas en el Sistema
podran ser seleccionadas al momento de registrar un nuevo paciente que este
asegurado con alguna de ellas o cuando uno de los pacientes existentes decida
registrarse como asegurado. De cada aseguradora se conoce nombre,

descripcion y estatus.

1V.3.9.2 Diseiio

Para el desarrollo de este mddulo se disefié un prototipo de interfaz
grafica (Apéndice K) que permitiera crear aseguradora, consultar, modificar
toda su informacion y eliminarla, se disefiaron cuatro pantallas para realizai
estos requerimientos, una en la que se listan todas las aseguradoras que estan
registradas, crear aseguradora (Apéndice K.1), una de modificacion (Apéndice
K.2) en la que se puede ver en detalle una a una las aseguradoras que se quiera
y una para hacer eliminacion (Apéndice K.3) si asi se requiere. Se muestran
en una tabla que las presenta en listas paginadas con 10 registros cada una,

esto para facilitar al usuario la navegacion en el sistema.

1V.3.9.3 Construccion
Una vez aprobado el prototipo de interfaz grafica y definida la
funcionalidad del médulo y los procesos que intervienen en la creacién y
consulta de aseguradoras se procede a la construccion del modulo definido a
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continuacion por ¢l desarrollo de los siguientes procesos:

1. Crear, consultar, modificar y eliminar aseguradora.

2. Agregar descripcion.

3. Seleccionar el estatus.

1V.3.9.4 Implementacion
En esta etapa se crearon diferentes aseguradoras. Se comprobd que las

validaciones funcionan correctamente, se validaron las reglas de negocio
incluidas en el modulo, entre las que destacan no poder repetir aseguradoras
en el registro, es decir, que no se pudiera crear una aseguradora con igual

nombre de una existente.
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1V.3.10 Iteracion 10: Diseiiar e implementar modulo de citas.

IV.3.10.1 Analisis y planificacion de requerimientos
El analisis y planificacion de requerimientos de este modulo se basé en
el diagrama de caso de uso (Apéndice A.5) y en la necesidad de llevar el control
de citas diario y relacionar los tratamientos de cada paciente a la cita en la que
fueron realizados, estas citas cumplen un rol importante en el médulo de pagos
puesto que en cada una de ellas se ha realizado un tratamiento y al seleccionar la
cita se puede ver cuanto debe el paciente. De cada cita se conoce el doctor,

nombre del paciente, estatus y la fecha de la misma.

IV.3.10.2 Diseiio

Para el desarrollo de este modulo se disefio un prototipo de interfaz
grafica (Apéndice H) que permitiera crear cita, consultar, modificarla y
eliminarla, se disefiaron cinco pantallas para realizar estos requerimientos, una
en la que se listan todas las citas que estan registradas, una de crear cita
(Apéndice H.1), una de modificacion (Apéndice H.2) en la que se puede ver
en detalle una a una las citas y modificar la que se quiera, una pantalla
(Apéndice H4 H.5) en la que se podra registrar en el grafico dental que
tratamiento se realizo en esa cita y una para hacer eliminacion (Apéndice H.3)
si asi se requiere. Se muestran en una tabla que las presenta en listas
paginadas con 10 registros cada una, esto para hacer amigable al usuario la

navegacion en el sistema.



1V.3.10.3 Construcciéon
Una vez aprobado el prototipo de interfaz grafica (Apéndice H) vy
definida la funcionalidad del modulo y los procesos que intervienen en la
creacion y consulta de citas se procede a la construccion del modulo definido
a continuacion por el desarrollo de los siguientes procesos:

1. Crear, consultar, modificar y eliminar cita.
2. Seleccionar €l estatus.

3. Agregar detalle del tratamiento realizado en el grafico dental.

1V.3.10.4 Implementacién
En esta etapa se crearon diferentes citas. Se comprobo que las
validaciones funcionan correctamente, se validaron las reglas de negocio
incluidas en el modulo, entre las que destacan el detalle del tratamiento

realizado en la misma en el grafico dental.
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IV.3.11 Iteracion 11: Disefiar e implementar médulo de reportes.

IV.3.11.1 Analisis y planificacién de requerimientos
En reunién con el tutor empresarial y algunos usuarios se realizd el

andlisis y planificacién de requerimientos de este modulo, se determind cudles
son los reportes mas relevantes, siendo ocho los reportes generados finalmente
por el Sistema:

e Citas por rango de fechas

e Tratamientos por paciente

e Pacientes por aseguradora

e Pagos realizados por tratamiento

¢ Contratos por paciente

o (Contratos por aseguradora

e Pagos realizados por rango de fechas

¢ Enfermedades mas frecuentes

IV.3.11.2 Diseiio

Basado en el analisis de los requerimientos, se disefié la interfaz grafica
que consta de una sola pantalla (Apéndice P) en la que se puede seleccionar
cual es el reporte que se quiere, segun el elegido la pantalla dindmicamente
pedird la informacién necesaria para generarlo ya que para cada uno se
necesita informacion diferente; para el reporte de citas por rango de fechas en
la pantalla se muestran dos cuadros en los que se podra sefialar la fecha de
inicio y fecha de fin de la informacion que queremos; en tratamientos por

paciente se pide seleccionar el paciente del que se quiere informacion; en
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pacientes por aseguradora se pide seleccionar de cudl de ellas se quiere
reporte; pagos realizados por tratamiento se pide el tratamiento; en contratos
por paciente se pide el nombre del mismo; del mismo modo en contratos por
aseguradora se pide el nombre de la misma; se pide el rango de fechas para
mostrar el reporte de pagos realizados y para el de enfermedades mas

frecuentes solo es necesario dar a cargar reporte.

IV.3.11.3 Construccion
Una vez aprobado el prototipo de interfaz grafica (Apéndice M) y
definida la funcionalidad del m6dulo y los procesos que intervienen en la
generacién de reportes se procede a la construccion del médulo que consta de
la lista de posibles reportes, el espacio en el que se pide la informacion
necesaria para generarlo y el botéon de cargar, una vez cargado se ve en la

parte inferior de la pantalla.

IV.3.11.4 Implementacion
Se generaron todos los reportes con diferentes caracteristicas; para el
reporte de citas por rango de fechas se ingresaron diferentes rangos y se valido
directo en la base de datos si la informacion mostrada era correcta; se
generaron reportes de enfermedades frecuentes, de contratos por paciente, etc.
En todos los casos se validdé directo en base de datos si la informacion

mostrada era correcta obteniendo resultados satisfactorios.
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IV.3.12 Iteracion 12: Moédulo de Usuarios y Roles (Administracion).

IV.3.12.1  Analisis y planificacién de requerimientos

El andlisis y planificacion de requerimientos de este mddulo se baso en
la necesidad de administrar el sistema, crear modulos, usuarios y roles.

Aunque el crear nuevos modulos no es parte del alcance de este
proyecto, en reunion con el tutor empresarial se tomo la decision de dar esta
opcion al usuario como un plus en la configuracion del Sistema.

El manejo de usuarios y roles es indispensable en cualquier Sistema para
controlar la interaccion de los usuarios y las acciones que puedan desarrollar en

el mismo, se necesitan escalar los permisos para el resguardo del Sistema.

IV.3.12.2 Diseito
Se disefid un prototipo de interfaz grafica para el modulo (Apéndice R)
con tres pantallas similares entre si, una para mddulos, otra para usuarios y

finalmente una para roles.

IV.3.12.3 Construccion
Para la construccion de este modulo, se construyo la interfaz grafica del
modulo, compuesta por la pantalla de crear modulo, la pantalla de crear

usuario y la de crear rol.

IV.3.12.4 Implementacion
En esta etapa se realiz6 una prueba del proceso de configuracion de
usuarios, se le asigno el rol de director a un usuario pruebal para que pudiera

realizar todos los cambios y ajustes en el sistema y a otro usuario prueba2 al
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que se asignd el rol de secretaria para que solo pudiera acceder a ciertas
funcionalidades del Sistema como las citas, se comprobd el correcto

funcionamiento de la administracion de usuarios y roles.
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CAPITULO V: RESULTADOS

Aporte Funcional

¢ Rediseiiar Proceso de Gestion de Pagos

Después de realizar evaluaciones en las que estuvieron involucrados los
usuarios finales (Secretarias, Doctores y Directores) se determiné que al proceso de
gestion de pagos no podia cambiar lo suficiente para justificar un redisefio del mismo,
por lo tanto se realizé una automatizacién del proceso actual, ahora permite a los
doctores crear solicitudes de pago a las aseguradoras a través del sistema, con el
proceso existente las solicitudes se realizan de forma manual, el envio que realizan las
instituciones o doctores de dichas solicitudes es tedioso para las dos partes (doctores y
aseguradoras) puesto que implica el manejo de papeleria y el transporte de la misma,
adicionalmente los analistas de las aseguradoras deben cargar manualmente toda esa
informacion en su sistema para asi poder empezar el proceso de validacion de la data y
proceder a autorizar o no los pagos.

Las aseguradoras se ven beneficiadas con la implementacion de esta automatizacién
porque ayuda a evitar posibles fraudes por cobros indebidos en tratamientos o casos en los
que se pretenda cobrar varias veces el mismo trabajo realizado, de igual modo se evita la
transcripcién manual por parte de los analistas.

Los doctores son los responsables de autogestionar sus cobros a las
aseguradoras y cargarlos al sistema, y los analistas de las aseguradoras soélo se
dedican a analizar cada solicitud de pago perteneciente a cada doctor y determinar si
se aprueba o no su pago.

En el disefio del proceso de autogestion se puede observar un cambio en el

proceso de creacion de solicitudes de pago, donde ya el doctor asociado o el
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encargado del proceso en la institucién no tienen la necesidad de asistir a las

instalaciones de la aseguradora para que llevar las solicitudes de pago.

¢ Redisefiar Proceso de Control de Tratamientos

Se redisefio el proceso de control de tratamientos que permite a los doctores o
sus asistentes cargar en el sistema en tiempo real el tratamiento que se estd realizando
al paciente, del mismo modo permite a las aseguradoras llevar un mejor control de
dichos procedimientos ya que se llevaba de forma manual, a la aseguradoras llegaban
los formatos de los tratamientos por cada paciente de forma fisica y los analistas
debian registrar en su sistema estos tratamientos, sin embargo en conversaciones con
los usuarios se evidencié que en muchos casos se podia repetir la carga de un mismo
tratamiento en los sistemas de las aseguradoras y generar cobros muiltiples para un
mismo procedimiento en un mismo paciente, con el redisefio las aseguradoras tienen
digitalizados todos los tratamientos y cuentan con la nueva funcionalidad del historial

del paciente de forma grafica gracias al uso del grafico dental (Apéndice Q).
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Aporte Tecnolégico
e Evaluar la plataforma tecnologica (lenguaje de programaciin,
manejador de base de datos, framework de desarrollo) y seleccionar la mas
adecuada para el desarrollo del aplicativo web: se evaluaron las herramientas
de desarrollo IDE Microsoft Visual Studio y SharpDevelop (Tabla 2), resultando
IDE Microsoft Visual Studio la herramienta mas adecuada para el desarrollo del
sistema.

En relacion al cuadro comparativo (Tabla 3) de las herramientas de desarrollo
de base de datos se aprecia que todas cumplen con las caracteristicas minimas
necesarias para el desarrollo del sistema pero es Navicat la elegida por ofrecer mas
caracteristicas entre las que destacan:

v’ Analizar, repasar y reparar tablas

v Administrador Visual para la gestién de usuarios y sus privilegios

\

Programar copias de seguridad

AN

Importar y Exportar datos desde MS Excel y MS Access
Copia de seguridad de bases de datos y scripts de SQL
Sincronizacion de Datos y Estructuras

Modelado de datos

A NN

Vista de Diagrama ER

En cuanto al cuadro comparativo (Tabla 4) de los Framework se aprecia que
los dos cumplen con las caracteristicas necesarias para el desarrollo del sistema
pero es ASP .NET MVC el elegido por ofrecer mejores caracteristicas como la
separacion clara de intereses y el rendimiento mas rapido.

La evaluacion de las herramientas se puede observar en el Capitulo IV -

72



Investigacion Preliminar.

eDiseiiar e implementar una interfaz de integracién y comunicacién con las
aseguradoras (al menos con una de ellas): Se disefié una interfaz la cual ejerce
la comunicaciéon con las aseguradoras a través de un web service, esta
comunicacion es fundamental para la realizacién de los pagos de forma
oportuna.
Con esto el proceso de verificacion de la informacién recibida por la
aseguradora se realizard de manera mas 4gil puesto que toda la informacién
recibida serd digital y estard ordenada y agrupada por paciente.
Se busca que el doctor se beneficie al recibir informacion actualizada de la
cobertura restante de cada paciente, ya que la misma estara sincronizada con las
aseguradoras. El desarrollo de este mecanismo de seguridad se puede observar

en el Capitulo IV - Iteracién 7.

A continuacién se detallan los resultados que se obtuvieron con base en los
objetivos especificos propuestos. Cabe destacar que el sistema cumplié en su

totalidad con cada uno de los objetivos y funcionalidades:

1. Disefiar e implementar la base de dates: se obtuvo como resultado el modelo
Entidad-Relacién de la base de datos. Este modelo se implementé e integrod
completamente y se basa en las necesidades del cliente. La base de datos permite
guardar y manipular los datos enviados desde el sistema, contiene las tablas

necesarias para el funcionamiento de cada médulo del sistema.
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2. Diseiiar e Implementar el médulo de pacientes: se obtuvo como resultado un
modulo que es capaz de crear pacientes, consultar, modificar toda su informacién y
eliminar si se requiere. Se disefiaron cuatro pantallas para realizar estos
requerimientos, la pantalla de nuevo paciente, en la que se asigna nombres, apellidos,
informacion de contacto, también se puede asociar diferentes enfermedades y/o
alergias asi como los tratamientos que tiene con anterioridad; una en la que se listan
todas los pacientes que estan registrados, listados en paginas de 10 registros para
hacer amigable al usuario la navegacion por el sistema; una pantalla de consulta y
modificacion en la que se puede ver en detalle uno a uno los pacientes que se quiera y
hacer las respectivas modificaciones y registro de nuevos tratamientos realizados; y
una para hacer eliminacion si asi se requiere. El desarrollo de este modulo se puede
observar en el Capitulo IV - Iteracion 2.

3. Disefiar e implementar ¢l médulo de doctores: se obtuvo un médulo que permite
crear doctor, consultar, modificar toda su informacion y eliminar si se requiere, se
disefiaron cuatro pantallas para realizar estos requerimientos, la pantalla de nuevo
doctor, en la que se asigna nombres, apellidos, informacion de contacto; una en la que
se listan todas los doctores que estan registrados, listados en paginas de 10 registros
para hacer amigable al usuario la navegacion por el sistema; una pantalla de consultz
y modificacién en la que se puede ver en detalle uno a uno los doctores que se quiera
y modificar lo que sea necesario; y una para hacer eliminacion si asi se requiere. En
este modulo también se puede asociar las aseguradoras con las que tiene contrato. El

desarrollo de este médulo se puede observar en el Capitulo IV - Iteracién 3.
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4, Disefiar ¢ implementar el médulo de tratamientos: se obtuvo un médulo que
permite crear tratamiento, consultar, modificar toda su informacién y eliminar si se
requiere, se disefiaron cuatro pantallas para realizar estos requerimientos, la pantalla
de nuevo tratamientos, en la que se asigna nombre, descripcién, color (este color serd
el que identifique al tratamiento en el grafico dental), monto (costo) y la lista de los
dientes que pueden ser intervenidos con el mismo; una en la que se listan todas los
tratamientos que estin registrados, listados en paginas de 10 registros para hacer
amigable al usuario la navegacion por el sistema; una pantalla de consulta en la que
se puede ver en detalle uno a uno los tratamientos que se quiera y una para hacer
eliminacion si asi se requiere.

En este médulo también se puede asociar los tratamientos para cada diente o para
todos si asi se requiere, se asigna un color con el que se podra identificar facilmente
en el grafico dental que tratamiento se realizd, para esto se despliega una paleta de
colores dando infinidad de combinaciones posibles para que no sea necesario repetir
ningin color si no se quiere. El desarrollo de este modulo se puede observar en
Capitulo IV - Iteracién 4.

5. Diseiiar e implementar el médulo de enfermedades: se obtuvo un moédulo que
permite crear enfermedad, consultar, modificar toda su informacién y eliminarla, se
disefiaron cuatro pantallas para realizar estos requerimientos, una en la que se listan
todas las enfermedades y/o alergias que estin registradas, una de consuita y
modificacién en la que se puede ver en detalle una a una las enfermedades y/o
alergias que se quiera y una para hacer eliminacion si asi se requiere. Se muestran en
una tabla que las presenta en listas paginadas con 10 registros cada una, esto para

hacer amigable al usuario la navegacion en el sistema. El desarrollo de este médulo se
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puede observar en el Capitulo IV - Iteracion §.

6. Diseiiar e implementar el médulo de contratos: se obtuvo un médulo que abarca
todos los requerimientos del mismo y permite a los doctores introducir el rango de
fechas en las cuales tiene validez cada contrato, de esta forma el Doctor puede llevar
control y no agendar citas ni realizar tratamientos a los asegurados cuya Aseguradora
no tenga vigente el contrato. El desarrollo de este modulo se puede observar en el
Capitulo IV - Iteracion 6.

7. Diseiiar ¢ implementar el médulo de pagos: se obtuvo un modulo que permite
llevar control de los pagos, consultar, registrar los pagos realizados directamente por
el paciente y enviar toda la informacion a la aseguradora que sea responsable del
pago, se disefiaron dos pantallas para realizar estos requerimientos, una pantalla en lz
que se listan todos las citas que tienen tratamientos sin cancelar, en ésta se podra
registrar quien hara el pago, en caso de ser la aseguradora se registrara cuél de ellas y
se enviara la informacion y en caso que se a un pago directo del paciente se mostrara
una nueva pantalla en la que se podra seleccionar el tipo de pago y la informacién
relevante del mismo, en ésta pantalla se lleva control si realizoé el pago total o pago
parcial de la deuda. El desarrollo de este mecanismo de seguridad se puede observar
en el Capitulo IV - Iteracion 8.

8. Diseiiar e¢ implementar el médule de aseguradoras: se obtuvo un moédulo
permite crear aseguradora, consultar, modificar toda su informacion y eliminarla, se
disefiaron cuatro pantallas para realizar estos requerimientos, una en la que se listan
todas las aseguradoras que estan registradas, una de consulta y modificacién en la que
se puede ver en detalle una a una las aseguradoras que se quiera y una para hacer

eliminacién si asi se requiere. Se muestran en una tabla que las presenta en listas
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paginadas con 10 registros cada una, esto para hacer amigable al usuario la
navegacion en el sistema. El desarrollo de este mecanismo de seguridad se puede
observar en el Capitulo IV - Iteracion 9.

9, Diseiiar e implementar ¢l médulo de citas: se obtuvo un médulo permite crear
cita, consultar, modificarla y eliminarla, se disefiaron cinco pantallas para realizar
estos requerimientos, una en la que se listan todas las citas que estan registradas, una
de consuita y modificacion en la que se puede ver en detalle una a una las citas que se
quiera, una pantalla en la que se podra registrar en el grafico dental que tratamiento se
realizo en esa cita y una para hacer eliminacion si asi se requiere. Se muestran en una
tabla que las presenta en listas paginadas con 10 registros cada una, esto para hacer
amigable al usuario la navegacion en el sistema. El desarrollo de este mecanismo de
seguridad se puede observar en el Capitulo IV - Iteracion 10.

10. Diseiiar ¢ implementar el médulo de reportes: se diseiié 1a interfaz grafica que
consta de una sola pantalla en la que se puede seleccionar cual es el reporte que se
quiere, segiin el elegido la pantalla dindmicamente pedird la informacién necesaria
para generarlo ya que para cada uno se necesita informacién diferente; para el reporte
de citas por rango de fechas en la pantalla se muestran dos cuadros en los que se
podra seifialar la fecha de inicio y fecha de fin de la informacidon que queremos; en
tratamientos por paciente se pide seleccionar el paciente del que se quiere
informacion; en pacientes por aseguradora se pide seleccionar de cual de ellas se
quicre reporte; pagos realizados por tratamiento se pide el tratamiento; en contratos
por paciente se pide el nombre del mismo; del mismo modo en contratos por
aseguradora se pide el nombre de la misma; se pide el rango de fechas para mostrar el

reporte de pagos realizados y para el de enfermedades mas frecuentes solo es
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necesario dar a cargar reporte. El desarrollo de este mecanismo de seguridad se puede
observar en el Capitulo IV - Iteracién 11.

11. Diseilar ¢ implementar el modulo de usunarios y roles: se obtuvo un médulo el
cual permite configurar usuarios. Adicionalmente, permite asignarle un nivel de
aprobacion a cada usuario configurado. El desarrollo de este modulo se puede

observar en el Capitulo IV - Tteracion 12.
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

V1.1 CONCLUSIONES

Durante el desarrollo de este proyecto se pudo analizar la complejidad del
proceso de pago de servicios pertenecientes a pacientes afiliados a seguradoras,
comenzando desde la solicitud de pago, pasando por la carga por parte de los
analistas de las aseguradoras y el analisis de la informacién del servicio prestado a
sus asegurados, finalizando con la aprobacion o negacion de pago perteneciente al
servicio.

El sistema permitira llevar la administracion total del consultorio o institucion
a la que pertenezca el doctor o doctores, podran tener control de citas, llevar el
historial de tratamientos realizados al paciente de manera grafica y detallada, y el
aplicativo permitira llevar control de los pagos o abonos realizados por concepto de
servicios y/o tratamientos prestados bien sea por parte del paciente o bien por parte de
la aseguradora.

En cuanto al pago por parte de las aseguradoras se evitard el envio de
solicitudes fisicas de pago por parte de los doctores o las instituciones ya que dichas
solicitudes se realizaran en linea y por esta misma via las aseguradoras enviardn
respuesta de las mismas, con esta interaccion en linea podran llevar control también
del saldo restante de la cobertura correspondiente a cada asegurado evitando fraudes

y posibles cobros injustificados.
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V1.2 RECOMENDACIONES

Se recomienda desarrollar e integrar mayor seguridad a la data
correspondiente a la informacion médica de los pacientes ya que este tipo de sistemas
pertenecientes al area Salud manejan informacion confidencial que puede ser
utilizada de manera inescrupulosa por personas ajenas a la institucion o consultorio
odontologico, la parte de seguridad de la informacion no estuvo comprendida en el
desarrollo de este proyecto. De este modo se garantizara a los pacientes que toda la
informacion concerniente a su estado de salud e informacién general de caracter
privado no podra ser manipulada.

Adicionalmente, se recomienda integrar el sistema con un mddulo de
facturacion. Actualmente se mantiene control de los pagos realizados, pero no se
genera la factura de los mismos directamente en el sistema.

Como recomendacion final, estandarizar una API para todas las aseguradoras
para de esta manera unificar las conexiones y no tener la necesidad de realizar

configuraciones independientes para cada compaiiia de seguros.
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GLOSARIO

Aseguradora: Una aseguradora [2], también designada en algunas partes como
compaiiia de seguros, puede ser una persona fisica o una empresa que se ocupa de la
aseguracién de riesgos a terceros, es decir, su principal actividad consiste en
resguardar a aquellos bienes materiales de determinados riesgos a los que estin
e€xpuestos.

Cobertura: una cobertura [8] es el riesgo que cubre la poliza contratada con todas
sus limitaciones delimitaciones y exclusiones.

Contrato: un contrato [9] es un término con origen en el vocablo latino contractus
que nombra al convenio o pacto, ya sea oral o escrito, entre partes que aceptan ciertas
obligaciones y derechos sobre una materia determinada. El documento que refleja las
condiciones de este acuerdo también recibe el nombre de contrato.

Seguro: un seguro [19] es un contrato que se establece entre dos partes y que tiene

como objetivo asegurar determinado bien o elemento.
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APENDICE

APENDICE A. DIAGRAMAS DE CASOS DE USO.
APENDICE A.1. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO PACIENTES.

Modificar
Paciente

_<<include>> Consultar
) Alergia

Consultar
Paciente

Q Registrar
<<include>> Alergia

Agregar
Alergia

<<include>> -~ T _ecindlude>>

Registrar
Secretaria Paciente

Q Registrar
Agregar <<include>> Enfermedad

Enfermedad
<<include>>

Consultar
Enfermedad

Figura 2: Caso de Uso Médulo Pacientes
Fuente: Elaboracion Propia

APENDICE A.2. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO DOCTORES.

Modificar
Doctor

<<include>>

Consultar
Doctor

<<include>>

: : <<include©<<include>©

Registrar Registrar Consuitar Maodificar

Doctor Contrato Contrato Contrato
Director

Figura 3: Caso de Uso Médulo Doctores
Fuente: Elaboracion Propia
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APENDICE A.3. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO
ENFERMEDADES.

Consultar
Alergia

<<include>> - T <<include>>

Modificar
Alergia
Registrar
Alergia

Doctor

© Modificar
Registrar . <<include>> Enfermedad

Enfermedad
<<include>>

Consultar
Enfermedad

Figura 4: Caso de Uso Médulo Enfermedades
Fuente: Elaboracion Propia

APENDICE A.4. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO CONTRATOS.

<<include>>
<<include>>_,_.»-"‘©( Q

Director

Consultar Modificar
Contrato Contrato
<<include>>
Registrar ;
<< >>
Contrato O include O
Doctor
Consultar Modificar
Aseguradora Aseguradora

Figura 5: Caso de Uso Médulo Contratos
Fuente: Elaboracion Propia
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APENDICE A.5. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO CITAS.

<<include>>
<<include>>_.~~"©< Q

Secretaria Consultar Modificar
Cita Cita
<<include>>
Regn_strar <<include>>
Cita
Doctor
Consultar Moaodificar
Paciente Paciente

Figura 6: Caso de Uso Mddulo Citas
Fuente: Elaboracién Propia

APENDICE A.6. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO
TRATAMIENTOS.

: <<include>> O <<include>> :
Registrar Consultar Modificar

Tratamiento Tratamiento Tratamiento
Doctor

Figura 7: Caso de Uso Médulo Tratamientos
Fuente: Elaboracion Propia
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APENDICE A.7. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO
ASEGURADORAS.

Secretaria
<<include>> >O(«include» O
Registrar Consultar Moadificar
Aseguradora Aseguradora Aseguradora

Doctor

Figura 8: Caso de Uso Mddulo Aseguradoras
Fuente: Elaboracion Propia

APENDICE A.8. DIAGRAMA DE CASO DE USO MODULO PAGOS.

Consultar
Cita
<<include>>
<<include>>: <<include>>
: Consultar Registrar
Aseguradora Aseguradora

Registrar

i Pago .
Secretaria g <<include>> -

O <<include>> Q

Consultar Registrar
Tratamiento Tratamiento

Figura 9: Caso de Uso Médulo Pagos
Fuente: Elaboracion Propia
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APENDICE B. MODELO ENTIDAD RELACION.
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Fuente: Elaboracion Propia
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APENDICE C. INICIO DE SESION.

NEOODONTO

drperez

APENDICE D. PANTALLA DE INICIO.

CITA

Odonto
vy IR noviemre de 2046
s
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APENDICE E. MODULO PACIENTES.

Paciente

Nuevo Paciente

Mosttat 10 v regisyos

Primar Sagundo PrTt Segunda Fachz de Facha de

Nombire i Mombre Apstlido Apakido Nacimisnto ingreso Famitiar i

Aepnera ] \hegas Rodrguez 26-01-1934 0&-07-2016 F Joige 7ax
Jorge Agustn Arbelo Chaparro 03.07-1986 08-07-2016 M sax

PrimerNombrs  Segunido Nombrs  Primer Apsfiido  Ssgundo Apsilido  Facha de Nacimiento  Fecha de iIngreso Saxo0 Famillar

Mostranda regestros det 1 al 2 de un total de 2 regisiros Arferior Sigueme

© 2016 - My ASPNET Apphcation

APENDICE E.1. CONSULTAR PACIENTE.

Consutar Paciente

Datos Basicos

Primer Nombie  Aljandra Ssgundo Nombrs  JD
Primer Apellidd  Vikegas Sagundo Apailtss  Rooriguez
Fecha de Nacimiento  28/01/1934 Facha da Ingreso  Q8/07/2036
Saxo  Femenwo Familar  JorgeArneic
Alergia Enfermedad
No posee alergias Tegistradas en £ sis\ema No posee eniermeoades registradas en &i sistema

Modificas

© 2016 -ty ASPNET Appieasion

APENDICE E.2. BORRAR PACIENTE.

Borrar Paciente

FPrmer Nompre  Jorge
Sagunda Nombre  Agushin
Prmer Apelido  ATbelo
Segundo Apeifido  Chapatio
Facha de Nacimiento  03-07-1388
Fecha de ingresa  07-08-2016
Saxo  Mascuing
Famdliar

@ 2016 - My ASPNET Apphcation



APENDICE F. MODULO DOCTORES.

Doctor

hosirar 1% v regtms

Primer Nombre |3

Antania

Jara

Primer Nombre

Mastrando reglstros det 1 2 2 de us foial de 2 registros

2016 - My ASPNET Apphcation

APENDICE F.1. CREAR DOCTOR.

Crear Doctor

Datos Basicos
Pzimer Nambre
Primer Apellido
Sexo
Login
Correo Elecronien

Telefono de Casa

Contratos

Seglros | MAPFRE SEGUROS

Fecha de Inicio

Fecha Fin

Craar

Primer Apelido
Perez
ViBamizar

Prime: Aps¥ido

Srgunco Apeilio Login
Diaz orperez
Loper drsara
Segundo Apeltido Login

Segundo Nombre

Segundo Apeliido

Busear
Correo Electronico Rol
dr perez@gmait com Dottor Ao
Doctor S QA%
Comea Electrenico

Rol
Amerion ‘ Siguieate

Ro) {

o1
Lo
Contrasefia —
Teleiono Celutar
Tetefona de Oficina
Nombre Fecha de Inicio

Fecha Fin
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APENDICE F.2. CONSULTAR DOCTOR.

Consuitar Doctor

NOMBRE
SEGUNDO_NOMBRE
APELLIDO
SEGUNDO_APELLIDO
LoGM

PASSWORD

EMAIL

ESTATUS
FECHA_MODIFICACL...

Antonk

Jose

Perez

Diaz

drpeiez

1234
dr.perez@umas.com

NOMBRE Doctor

© 2018 - My ASPNET Appiication

APENDICE F.3. MODIFICAR DOCTOR.

Maodificar Doctor

Datos Basicos
Prirnar Nombre Antorsn
Primar Apsiido Perez
Saxc Mascutma
Login drperez
Teletono de Casa

Seguros

Crear

APENDICE F.4. BORRAR DOCTOR.

Borrar Doctor

NOMBRE  Anionio
SEGUNDG_NOMBRE  lose
APELLIDG  Perez
SEGUNDO_APELLIDO  Diaz
LOGIN  dmperez
PASSWORD 1234
EMAIL  drperar@gmal com
ESTATUS
NOMBRE  Doctor

Deiete

©2016 - My ASPNET Application

Sagundo Nombre

Segurido Apeliido

Comeo Electronico

Taistano Cetular

Telefono de Oticina

04183812456
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APENDICE G. MODULO CONTRATOS.

Contrato

Nueyp Contrato

Mostrar - 1¢ TR Suscar;

Doctor 13 Assguradars Estatus Fecha itk Fetha Fin

Antonio Mercantit Seguros b4 08-07-2016 08-12-2016 fax
Antonio Banesco Seguros - 08-07-2016 08-07-2017 Qax
Destor Aseguradora Estatus Fecha inlcio. Fesha Fin

Mostrando cegistros ded 1 al 2 de un {ofaf ge 2 registras Antenor

© 2016 - My ASPNET Application

APENDICE G.1. CREAR CONTRATO.

Crear Conirato

Dates Basicos

Docter Pedio Aseguradora MAPFRE SEGUROS
lastitucion N Estatua [
Fecha de Inicio & Fecha Fin ddimiraaaa ]
Create

© 2017 - My ASP.NET Appication

APENDICE G.2. MODIFICAR CONTRATO.

Maodificar Contrato

Datos Basicos

Doctor Antgnio Assguradora riercantil Seguros.
institucién Estaas
Fscha ae inicio O7T/BZ056 3 Facha Fin 12/08/2016 ]
Create

€ 2046 - My ASPNET Appication



APENDICE H. MODULO CITAS.

Cita
Fugva T

Anastrar 12 » regisiros

Doctar Pacients
Antontc Jarge
ANLamic Alejandia
Antomc Jorge

Sam Jorge
Doctor Faclente

Nostrande reqisitos ded 1 al 4 de un tatal de 4 registios

@ 2016 - My ASPNET Appication

APENDICE H.1. CREAR CITA.

Crear Cita
Datos
Doctar Antonio
Paciente Jarge
Eecha “ar aana ]
Guardar
1© 2016 - My ASPNET Apptication

APENDICE H.2. MODIFICAR CITA.

Modificar Cita
Datos
Dostor
Pactents Jarge
FECHA 20/07/2316 ]
Estatus
Guandar
© 2015 - My ASPNET apglication

Estoms

Buscar

Facha

20-07-2046 00:07

12-08-2016 00.08

31-08-2016 00:08

14-08-2016 00:09

Facha

Amenor

Acclén
Brax
mrax
grax
Brax
Acclén

Sguente

a5



APENDICE H.3. BORRAR CITA

Borrar Cita

Datos

Docter  Aniamd
Pacients  Jorge

Fechz  7/20/2016 12:00:00 A

© 2016 - My ASPIET Apptication

APENDICE H.4. DETALLE CITA.

Detalle de la consulta
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APENDICE H.5. SELECCION.

Canino Supetior Derecho

Canino Superior Derecho

Tratamietto

Diente

Color

Tr P -
Color
Fecha. ddimaaaa &
Tratampiento
Descripcion
Fecha Descripcion
Cenar 0

APENDICE 1. MODULO ENFERMEDADES.

Enfermedad
Nugva Enfermedad
Mastrar 1; Y Tegistros
Nombre
Abrasion comeal
Accidenles de Fa%0
Accienies eléciricos
Accgentes en ef agua
Accidentes Guimices
Acné
Afas bucakes
AN

Alcohoksme

Descripcion

Busear

Tipo
Erfermedad
Enfermedad
Enfermedad
Enfermedad
Emermedad
Enfermedad
Entermedad
Entermedad
Enfermedad

Sax
S Qax
sax
sSax
£ Q%
sSaAx
£ AN
SAX
£ax
sax
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APENDICE L1. CREAR ENFERMEDAD.

Crear Enfermedad

Datos Basicos
Nombrs Nombre Descripcion Tipe Accion

Descripcion

Tipo de Seiecoone M
Entannedad

Create

©2016 - My ASPNET Appacation

APENDICE 1.2. MODIFICAR ENFERMEDAD.

Modificar Enfermedad

Datos Basicos
Nombne Abrasidn comeat Rpo de -
Daseripeion Frcha de Modificacion 172072076 T.10:52 P

© 2016 - My ASPRET Appicatron

APENDICE L3. BORRAR ENFERMEDAD.

Borrar Enfermedad

NOMBRE Acciaentes elécnces
DESCRIPCION
TG Enfermedad

& 2016 - My ASPNET Appecation
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APENDICE J. MODULO TRATAMIENTOS.

Tratamiento
Nueve Tratamlento
Mastar 10 v registros Susear,
Nombre J&  Descripcion Estatus Monto
Blanqueamierto Blangueamiento v 20040 00 sax
Carles Caries - 40000 00 sax
Canlias Caritta - 12500 08 san
Conducta Conducty - 15500 .00 Aax
deniles 10dos - $000.00 £aAx
Nombre Description Estatus Monta
Mostrando registros def 1.atS de un tota) de 5 registros. Anierior
© 2016 - My ASPNET Applicaiion

APENDICE J.1. CREAR TRATAMIENTO.

Crear Tratamiento

Datos Basicos
Nombre Nombre Descripcion Color Dhente Accion
Cescripcion
Color
Monto
Listade DIENTE

Crear



APENDICE J.2. MODIFICAR TRATAMIENTO.

Modificar Tratamiento
Datos
NOMEBRE Olangoeanmeiio DESCRIPCION
MONTO 20000.00 COLOR
ESTATUS ¥
Guardar

£ 2016 - My ASPNET Applicaton

APENDICE J.3. BORRAR TRATAMIENTO.

Borrar Tratamiento

NOMBRE Risnqueamienta
DESCRIPCION  Blangueamienio
COLOR
ESTATUS «

mr

€ 2016 - My ASPNET Apphication

APENDICE K. MODULO ASEGURADORAS.

Aseguradoera
Huoeva Asaguradors
Mostcae 10 v regisiros
Nombre 18 Description
Adidtica de Seguras
Bitio Sequros |antes Seguros Comerciales Bolivar!
Banesco Seguros
Estar Seguros
Hispana do Seguros
Iberoamericana de Seguros
interbank. Sequros
L Ragional de Seguios.
Le Venazeiena de Seguros y Vids
MAPFRE SEGUROS

Nombre Descripcion

Mostrando regisuos def 1 & 10 de un tatsl 38 50 registros

Biangueamenia

FEFCFF

Aax
rax
rax
£ax
rax
Fax
saox
£ax
rox
srax
Estatus

Antadinr . 2 Y 4 5 Soeets
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APENDICE K.1. CREAR ASEGURADORA.

Crear Aseguradora
Datos Basicos

Nombire
DESCRIPCION

Create

£ 2016 - by ASPNET Application

APENDICE K.2. MODIFICAR ASEGURADORA.

Modificar Aseguradora
Datos
NOMBRE Adrntica de Segueos. DESCRIPCION
ESTATUS 1% FECHA_MODIFICACION
Guardar

& 2046 - My ASPHET Application

APENDICE K.3. BORRAR ASEGURADORA.

Borrar Aseguradora

NOMGRE  Atrio Sequros (entes Sequrs Comatciales Bolivar)
DESCRIPCION
ESTATHS  ~
FECHA_MODIFICACE...

@ 2016 - My ASPNET Applicstion

Destripcion

12620

Accion
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APENDICE L. MODULO PAGOS.

Pago de Caonsulta

Doctor Pacients:
Fecha: Pagar por: Sequro
Sequro

Tratamientos reafizados

Tratamisnto Dientn Monto

% 2016 - My ASPHET Application

APENDICE L.1 TIPO DE PAGO.

Registro ge Pago

Tipo de Page Selecciome .
Monto Total

Monto & Restante

Maonto a2 Pagar 4.00
Tipe Page Tipo Tatjeta Mimaco de Cheque Namero de Comprobante Monto Pagado Actidn
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APENDICE M. MODULO REPORTES.

Reporte

Datos del Reporte

L Selecdione.

2015 - 4y ASPNET Appiicatisn

APENDICE N. GRAFICO DENTAL.

Historial de Tratamientos
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APENDICE O. MODULO DE USUARIOS Y ROLES (ADMINISTRACION).

APENDICE 0.1. CREAR USUARIO

Crear Usuario

Datos Basicos

Usuarnio | Pedra

Usemame

Conirasena
v (o
Guardar

& 2047 - My ASPNET Application

APENDICE 0.2. ROL

Hombre
Directar
Doctoe
Secretania

Wombre

Mo3tranco registres <21 F af 3 de un total 62 3 registros.

© 2017 - My ASPNET Application

Bescripcién

Descripeion

Ao
san
sa%
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